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UVOD

Ve zdravem téle, zdravy duch. Timto mottem jsem se nechala inspirovat pfi vybéru
tématu pro svou bakalatskou praci. Divod byl prosty. Sama jsem zastdncem pohybu a zdravého
zivotniho stylu, proto jsem si zvolila problematiku tykajici se t€lesné schranky ditéte.

Jelikoz je v posledni dobé velky problém (nebo se na n¢j velice Casto ukazuje) pravé
drzeni téla a stav nozni klenby, chtéla jsem se tak na tohle téma zaméfit a zejména pro svou
vlastni potiebu zjistit aktualni situaci u déti z mého blizkého okoli.

Z uvodniho motta vyplyva, ze Cloveék se citi spokojené a zdravé, pokud ma své télo
v potadku. Spravné drzeni téla tomu urcit¢ napomahd. Pfi vadném drzeni dité (i dospély)
pocit'uje nepfijemné pocity, az bolesti, které brani celkovému pohybu. Pokud tyto pocity nema,
vétSinou se projevi za néjaky cCas, ale to uz je bohuzel pozd¢€. U nozni klenby je to zrovna tak. Pti
normalnim klenuti se citime dobfe, netrapi nds urc¢ité nepiijemnosti. Jestlize ale nedbame na
hygienu a celkovou péci, potykame se s fadou problémil, které maji za nasledek bolesti celého
téla. Tim se tak dostdvame ke ,,zdravému duchu®. Lidé majici tyto potize (vadné drZeni téla
a zhorSeny stav noZzni klenby) se citi nepfijemné, nepohodiné¢ a navic musi feSit jejich
kompenzaci a napravu. Proto o takovych lidech nemizeme fici, Ze by méli zrovna zdravého
ducha.
se nem¢l opominat. Mélo by se na néj pohliZet jako na jeden z prvki, ktery ovlivituji nas budouci

Zivot.

V teoretické casti jsem se zaméfila na sezndmeni s pojmem piedSkolni vék a z n¢ho
vyplyvajici Skolni zralost. Dalsi kapitola se vénuje télesné stavbé téla, konkrétné pohybového
aparatu. Posledni kapitoly byly zaméfeny na problematiku drzeni téla a nozni klenby (dle
vybranych autorti) a doporucené cviceni pii urcitych vadach.

Praktické casti jsem vénovala samotny vyzkum, ktery jsem provadela ve dvou matetskych

Skolach v Olomouckém kraji, a jeho naslednému vyhodnoceni.



1 CILPRACE

Hlavnim cilem mé bakalaiské prace je zjistit soucasnou situaci tykajici se drzeni téla
a stavu klenby nohou u déti predskolniho véku, a to prostfednictvim hodnoticiho testu Jarose

a Lomicka a plantogramu.
Dil¢i cile vychazejici z cile hlavniho jsou nasledujici:
e Zjistit soucasnou situaci tykajici se vyskytu vadného drzeni téla a zhorSeného
stavu nozni klenby u déti predSkolniho véku
e Provést vyzkum a hodnoceni drzeni téla dle hodnoticiho testu dle JaroSe

a Lomicka.

e Provést vyzkum a hodnoceni stavu nozni klenby dle plantogramu s vyuzitim

metody Chippaux-Smifak.

Pro svou préci jsem si stanovila tyto vyzkumné problémy:
e Jaky je soucasny stav celkového drZeni t€la a noZzni klenby?

e Jsou vysledky lepsi ¢i horsi oproti minulosti?

Jelikoz jsme v moderni dob¢, kdy pievladaji sedavé prace, nabytek a obleceni, které maji
spiSe lakadlo na vzhled nez na pohodli, tak musim pocitat s témito ptedpoklady:
e Drzeni téla se rapidné zhorsilo.

o Cim dél vice déti ma ploché nohy.



2 TEORETICKE POZNATKY

V teoretické Casti své bakalarské prace bych se chtéla vénovat zakladnim informacim,

které se pfimo vztahuji k drzeni t€la a klenby nohou u déti predskolniho véku.

2.1 PredsSkolni vék

Jako uvodni kapitolu jsem si zvolila obecnou charakteristiku pfedskolniho véku a déti
ptedskolniho véku, kdy si podrobnéji rozpracuji dité ptredskolniho v&ku, vyvoj ditéte v tomto

obdobi, diagnostiku ptedskolniho véku a Skolni zralost.

2.1.1 Dité predskolniho véku

Ptedskolni vék j povazovan za pomérné Siroké obdobi, které zpravidla trva od ti let po
vstup do zakladni Skoly (6 - 7 let véku ditéte). Navazuje tak na piechazejici batoleci obdobi, které
bylo charakteristické, jak uz z ndzvu vyplyva, batolivou chiizi ditcte.

V tomto véku dochézi k prudkému vyvoji v oblasti socialni, kdy se dité setkava se svymi
vrstevniky, uciteli a jinymi dospélymi (Skolnice, rodiCe ostatnich déti, navstévy v podobé riznych
prenasek atd.), a to v kazdodennim kontaktu. Dal$i rozvoj se dotyka oblasti psychické, poznavaci,
motorické a Vv neposledni fadé 1 somatické, kdy je zména proporci téla jasné patrnd jiz na prvni
pohled.

Dité¢ v tomto obdobi dosahuje vysky okolo 90 - 120 cm a télesné hmotnosti 15 - 25 kg.
Samoziejmé zalezi na genetickych dispozicich v roding. Dal§im vyznamnym faktorem je Zivotni
styl ditéte v roding, tzn. spanek, spravna strava a dostatek pohybu. VyZiva by méla byt pestra,
vyvazena a hlavné v pravidelnych intervalech obsahujici bilkoviny, tuky, vitaminy a sacharidy.
Kazdy z nich ma svou specifickou funkci pro télo, proto je nutné to nezanedbat. Pokud k tomuto
pravidlu rodina nepfistupuje, dit€¢ se miize potykat s nadmérnou hmotnosti ¢i naopak nedostatkem
zivin a minerald, které télo potiebuje. Déale se muize objevit oslabend imunita, kdy je dité
nachylngjsi K riznym nemocem. Tyto a dalsi problémy se tedy mohou objevit v zivoté ditéte,
a tim mu ho tak zna¢né poSkodit. Hodné tedy zavisi na Zivotnim stylu. (Lakoma, 2012)

Pro déti tohoto veéku je charakteristickou potiebou znacna aktivita, kterd ovSem neprobiha

bezucelné. Déti jiz chapou, co délaji, a proto to konaji s ur€itym zdmérem. Dal§im vyznamnym



rysem je ptfitomnost hry. Hra ma pro dité nezastupitelnou roli. Déti pfi ni relaxuji, vzdélavaji se,
pohybuji a hlavné se pfi ni i bavi. Je to Cinnost, pii které se uvoliuji a davaji tak najevo své
pocity, naladu i1 celkové chovani. Zde se také muize projevit prosazovani vlastnich zajma, a tim
tak sebe samotnych. Proto by v pfedskolnim obdobi neméla byt opomijena. (Klenkova,

Kolbabkova, 2003, Pilatova, Simek, 2012)

2.1.2 Vyvoj ditéte v ramci piedskolniho véku
V tomto véku zaznamenavame u ditéte nékolik zmén. Jak jiz bylo zminéno vyse, jedna se
zejména o vyvoj somaticky, motoricky, kognitivni, psychicky a socialni. Nyni si kazdy z nich

popiSeme.

Somaticky (télesny) vyvoj

Na tomto vyvoji mizeme sledovat individualni zvlastnosti jednotlivych déti. Pfi¢inou
toho byvéa dédi¢nost vrodingé a celkovy zdravotni stav ditéte ovlivnény vnitinim i1 vnéjSim
prostiedim.

Z hlediska somatického vyvoje sledujeme tyto obecné zmény v proporcich celkové stavby
téla, a to kazdoro¢ni narust celkové vysky a hmotnosti t€lao 5 - 7 cm a 2 - 3 kg. Ke konci tohoto
obdobi dité zpravidla dosahuje okolo 115 - 120 cm celkové télesné vysky a asi 20 - 25 kg télesné

Dal$im znakem tohoto obdobi (a celkoveé détstvi) je pomér velikosti hlavy vzhledem
k celému zbytku téla (obrazek ¢. 1). V prenatalnim obdobi (zhruba okolo 2. mésice) piedstavuje
témert jednu polovinu z celkové vysky t€la. Pii narozeni to byva 1/4, ve dvou letech zhruba 1/5
a Vv Sesti letech 1/6. V dospélosti zaujima 1/8 z celkové télesné vysSky. Tento fakt je dan délkou

trupu a hornich a dolnich koncetin, které se v prib&hu détstvi a dospivani zna¢né prodluzuyi.
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Obrazek ¢. 1 Vyvojové zmény télesnych proporci (Mala, Klementa, 1985)

Jak mtizeme vidét, je rozdil mezi ditétem dvouletym a Sestiletym. Pro posouzeni Skolni
zralosti se vyuziva tzv. filipinskd mira, kterd ndm udav4, jak se zménil pomér velikosti hlavy
a délky hornich koncetin. Dité se snazi dosahnout na protilehly boltec, a to ptes temeno hlavy.
Jestlize se dotkne, spliiuje tak jeden z predpokladl pro nastup do zékladni Skoly. Pokud ov§em

nedosahne, jesté zde neprobéhla proména postavy. (Riegerova, Pridalova, Ulbrichovéa, 2006)

Motoricky vyvoj

U motorického vyvoje mlizeme pozorovat zdokonalovéani v pohybové koordinaci. Dité si
je jist&jsi ve svych pohybech, tudiz zde zaznamenavadme piesnost, plynulost, acelnost a urcitou
eleganci v pohybu. Dité zvlada bez obtizi napodobovat dany cvik a pohyb, proto je dobré zacit
v tomto veéku se sporty. Z oblasti hrubé motoriky zvladd behéni, skdkani (na jedné noze ¢i
snozmo), stoj na jedné noze, lezeni po zebtiku, plazeni, ptevaly atd.

U jemné motoriky také vidime zna¢ny posun. Dovednosti se projevuji zejména
v obratnosti a manipulaci s ur¢itymi materialy. Dité dokaze pracovat a modelovat s plastelinou,
stavi slozité konstrukce ze stavebnice. V batolecim obdobi se manipulace s kostkami projevila
jen stavénim kostek na sebe do tvaru véze. Ddéle pracuje s koralky, knofliky a pfirodninami

(plody, listi, kiira, kameny).
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Na tuto ¢ast navazuje vytvarny projev, ktery se znacné posunul. Pies prvotni ¢ary, tvary
a hlavonozce dit¢ zvladd nakreslit lidskou postavu dle danych proporci s urcitymi detaily
(knofliky, nausnice, hodinky, pocet prstii...). Dale mu nedéla problém nakreslit urcité tvary, jako
je napft. ctverec, trojuhelnik, obdélnik a kruh, a d€lat mezi nimi rozdily.

(zpracovano dle: Spaﬁhelové, 2004, Pilafova, Simek, 2012)

Kognitivni vyvoj

Ditlezitou sloZzkou kognitivniho vyvoje je vnimani, diky kterému dité ziskdva veskeré
prichézejici informace. Jedna se pak zejména o vnimani smyslové (zrakové, sluchové, dotykové,
chut'ové a ¢ichové) a vnimani Casu a prostoru. Pravé v tomto obdobi déti mnohem Iépe rozlisuji
pojmy den/noc, rano/vecer, snidan¢/obéd a také mnohem Iépe se dokdzou orientovat v prostoru
nez diive. (Klenkova, Kolbabkova, 2003)

Dale se rozviji mysleni, pamét, fantazie a fec. Mysleni se v pfedskolnim veéku oznacuje
jako ,,pfedoperacni (piedlogické), kdy je vazano na aktivity ditéte. Dité uvazuje podle toho, co
se ho pfimo a v danou dobu tyka. Mysli si, Ze ostatni vidi vSechny véci stejné jako ono. Co se
tyka paméti, ta se okolo 5. roku za¢ne ménit. Do této doby byla pfevazné bezdécna, ale nyni si
déti urcité podnéty zapamatovavaji zamérné, 1 kdyz vétSinou mechanickym zpiisobem (neuvazuji
nad smyslem a vyznamem slov). K fantazii mizeme fici, Ze hraje v tomto véku velkou roli. Jedna
se zejména o détskou fabulaci, kdy si déti vytvoii urcité smySlenky a samy jim i véfi. Nemély
bychom je ovSem za tyhle predstavy trestat, ponévadZ pro né je to svym zptisobem tézké odlisit je
od reality. Z pohledu fec¢i dochazi v piedskolnim véku k znaénému zdokonalovani, a to jak ve
slovni zasobé¢, vyslovnosti, vyjadfovani, tak i v pasivni strance, tzn. porozuméni feci. Na zacatku
predskolniho obdobi se objevuje fyziologicka dyslalie a koktavost, ale ty zpravidla vétSinou

vymizi. (Pilafové, Simek, 2012)

Socialni vyvoj

Ptedskolni vék je pro dit€ velkym skokem, co se tyka socidlni stranky. Dité pii nastupu do
matefské Skoly muize zazit Sok z tak velkého poctu déti, ciziho prostfedi a dospélych. Nekterym
détem trvad pomérné dlouhou dobu, nez se zadaptuji a pfijmou nové podminky, do kterych se

dostaly.
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Sociadlni vyvoj mizeme sledovat i na vyvoji hry, kdy si déti hraji spiSe samotné a na
ostatni déti nereaguji. Postupem casu se k sobé pomalu piiblizuji a spole¢né si hraji s jednou
hrackou. Nakonec déti hraji rizné namétové hry, spolupracuji a spolecné¢ vymysli nova pravidla
hry.

Dale si dité uvédomuje svou novou roli. Uz neni jen chlapcem své maminky a tatinka, ale
je to chlapec, ktery chodi do matefské Skoly, kde musi poslouchat pani ucitelku a dbat tak
spolecné stanovenych pravidel. Dité se tak mulize potykat S rozporem, kdy spolecensky Zivot
v rodiné a v matefské Skole je zcela rozdilny, a ono pak ma problém s adaptaci ¢i respektovanim
urcitého fadu. Proto je vhodné celou véc ditéti vysvétlit a vice rozvinout spolupraci rodiny
a matei'ské $koly a domluvit se na dal§im postupu. (Pilafova, Simek, 2012)

Tim, ze se dité dostava do skupiny vrstevniki, zac¢ina tak pohlizet sim na sebe i na ostatni
a podle toho dochazi k vlastnimu hodnoceni. Jelikoz pozoruje ostatni déti, dokaze rozpoznat
v éem si je snimi podobny, v ¢em naopak ostatni piesahuje nebo jim nestaci. Na zakladé
vytvoreni svého vlastniho obrazu a nazoru svych vrstevnikl tak ziskéva jakysi pohled na sebe

samotného, coz mu vypomaha pti formovani svého vlastniho ja. (Pilafové, Simek, 2012)

2.1.3 Skolni zralost
Skolni zralost znali dosaZeni stupné vyvoje, které je adekvatni pro fadnou

a bezproblémovou povinnou $kolni dochazku. Zapis se vétSinou kona na pocatku kalendainiho
roku (pfelom leden/tinor), kdy se posuzuje, zda je dité jiz zralé pro vstup do zakladni Skoly. Jedna
se o tyto oblasti zkoumani:

e télesny vyvoj a zdravotni stav

e Uroven vyspélosti poznavacich funkci

e uroven praceschopnosti (pracovni predpoklady a nadvyky)

e Troven zralosti osobnosti ditéte (emocionalné-socialni stranka)

(zpracovano dle: Bednafova, Smardova, 2010)

Télesny (somaticky) vyvoj a zdravotni stav
Tuto oblast vySetiuje zejména prakticky ¢i odborny lékat. Problém nékdy nastava u podcenovani
nebo naopak pfecenovani vySetfeni, proto nékteti lékafi doporucuji i vySetieni na neurologii,

psychiatrii nebo jiném odborném pracovisti. Pfi posuzovani se pohlizi také na celkovou vySku
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a vahu ditéte. Nejedna se o zcela nejdulezitéjsi ukazatel, miize ovSem hrat velice vyznamnou roli.

Paklize je dité drobné, mize se sndze unavit, nezvladat urcité skolni povinnosti atd. Zaroven si

tuto nevyhodu samo uvédomuje a zacne se citit jako ménécenné a slabé vici ostatnim détem. Ty

tento rozdil taktéZ mohou pocitovat a tim tak slabé dit¢ vycletiovat z kolektivu. Dalsim

problémem muze byt piedcasny porod, nizkd porodni hmotnost, smyslové a télesné vady, které se

projevuji v motorice, aktivité a pozornosti. Navic u smyslovych a télesnych vad je vhodné poradit

se specialné-pedagogickymi centry a odbornymi Iékafi. DalSim ukazatelem je také cCasta

nemocnost ditéte. Takové dité je slabé a snadno unavitelné, cozZ se projevi na dochazce. Dit¢ ma

poté problém s adaptaci a navazovanim kontakti. (Bednatova, Smardova, 2010)

Poznavaci (kognitivni) funkce

Tato oblast je oproti ostatnim velice rozsahld, proto bych zminila jen zdkladni slozky

zkoumani dle Bednatrové a Smardové, které se vzajemné doplnuji, a K nim vypichla par slov.

vizuomotorika a grafomotorika - tato ¢ast je velice dilezita pro budouci psani, proto je
zde diraz kladen na Spetkovy uchop, spravné postaveni a uvolnénost paze a zapé&sti.

fe¢ - zde se zaméfuje na aktivni slovni zasobu a schopnost vyjadfovani a porozuméni
slySenému 1 vlastnimu slovu. Tvofi tak zaklad pro budouci ¢teni a psani.

sluchové vnimani - u této slozky je dobré détem c¢ist pohadky, procvicovat rytmus,
rozklad slov na slabiky pomoci vytleskavani, rozpoznavat prvni a posledni hlasky ve
slovech atd.

zrakové vnimani - tato slozka je pro zivot ditéte nejdalezitéjsi, jelikoz diky ni se k détem
dostava nejvice informaci a podnétt, aniz by si to samy uvédomovaly. Seznamuji se tak
S barvami, tvary, riznymi velikostmi pfedmétil a tim tak dostavaji zaklad pro Cteni, psani
1 po€itani. S tim je spojena 1 zrakova pamét’, kdy s détmi hrajeme napt. Kimovu hru nebo
s nimi vedeme pouhy rozhovor na téma, co vidély v zoo, co se jim libilo atd.

vnimani prostoru - zde je zaméfeno zejména na pouzivani a chapani vyznamu piredlozek
(nahote, dole, mezi, na, v, pod atd.) a jejich uplatiiovani v ramci urcitého prostoru
(mistnost, zahrada, hfisté, ordinace, televize, obrazek ...). Vysledek pak mize byt
nasledujici: Na obrazku vlevo dole vidim Zelvu.

vnimani Casu - dité by se mélo orientovat v zékladnich ¢asovych pojmech (rano, poledne,

odpoledne, vecer, pracovni dny, vikend, jednotlivé mésice a obdobi), dale se seznamuje
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s pon¢kud abstraktnéj$imi pojmy, jako je napt. dnes, nejprve, pozdé€ji aj. Zaroven by si
dit¢ mélo uvédomovat své sily a rozvrhnout si je tak, aby vse stihlo v daném casovém
useku.

o zakladni matematické predstavy - dit¢ dokaze porovnavat (velky/maly, vétSi/mensi,
méné/vice) a na zadklad¢ toho 1 usporadat (napf. nejvétsi-vétSi-nejmensi), dale tridit
(pozna, co do dané skupiny nepatii, napt. jablko do zeleniny). Zacina chapat, ze symbol
¢isla predstavuje ur¢ité mnozstvi danych prvki (pt. 5 tecek na hraci kostce).

(n&které informace byly pouZity také dle: Pilafové, Simek, 2012)

Praceschopnost (pracovni predpoklady a navyky)

V této oblasti dle Bedniiové a Smardové je ziejmy diraz kladen na zodpovédnost,
povinnost a vuli ukol a praci dokoncit. DalSim ukazatelem je pozornost, ktera je dvoji. Prvni
Z nich je bezdécna, kdy si dit€ samo zvoli ¢innost, pln€ se na ni soustfedi a dokéze u ni vydrzet
pomérné dlouhou dobu. Oproti tomu u ¢innosti, které byly détem uloZeny, se projevi jejich
pozornost zamérna. Pokud se dit¢ nesoustfedi, neustdle odbihd, nevydrzi, je to jednim
z ukazatel, ze jeSt€ neni zralé pro Skolni dochdzku. DalSim pfedmétem zkoumdani byva
samostatnost ditéte. Dité by mélo byt schopné se samo obslouzit, najit rizné pomiticky, vykonat
danou ¢innost a hledat rizna feSeni zvladnuti tkolu. Jednak je to podminkou pro vstup do
zékladni Skoly a jednak se tim dité¢ neustale rozviji. To plati taktéz pfi neustalé aktivité ditéte.
Dité¢ bychom méli podporovat a podnécovat k riznym ¢innostem. Mélo by si do plna vyhrat,
prohliZet si rGzné Casopisy, procvi¢ovat jemnou motoriku atd. M¢l by se tak podporovat jeho
zajem pro aktivity, ¢imz tak nebude dochdzet k zakrnéni ¢i omezovéani dovednosti. OvSem

¢innosti by mély byt pro dité€ pfiméfené a nemélo by dochdzet k piehlcovani ditéte.

Osobnost (emocionalné socialni)

Na zacatek se musi sdélit, ze kazdé dité je jedinecnd osobnost, proto se k nim tak
1 musime chovat a neSkatulkovat je. Obecné se vSak mize fici, Zze pro Skolni zralost plati tyto
pfedpoklady: emociondlni stabilita, zvladani emoci, sebeovladani a jistd odolnost viici frustraci
(z netspechu). Ze socidlniho hlediska je dualezité obecné fungovani ditéte ve spolecnosti. Jak se
chova v novém prostredi, reaguje na dosp¢€lé a vrstevniky, zda respektuje ostatni i jejich ptani,

zda se dokéze divat i jejich o€ima a vcitit se tak do pozice druhych. Déle jak umi navazovat
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kontakty a kamaradské vztahy, zda dokéze spolupracovat a v neposledni fad¢, zda dba na slusné
vychovani (pozdraveni, rozlouceni, prosba, podékovani, ukdznéné chovani...). (Pilafova, Simek,

2012, Bednafova, Smardova, 201 0)

2.2 Pohybovy systém

V této kapitole se budu vénovat celkové stavbé téla se zaméfenim na soustavu kosterni
a soustavu svalovou a v neposledni fadé¢ ristem a vyvojem celého téla.

Pohybovy systém se sklada ze dvou zdkladnich slozek. Prvni z nich je kosterni soustava,
ktera predstavuje pevnou oporu téla, tudiz o ni tvrdime, ze je pouze pasivnim hybnym aparatem.
Svalova soustava na rozdil od kostry vykondva piimy pohyb, proto ji oznacujeme za slozku
aktivni. O téchto soustavach budou podrobnéjsi informace v nasledujici podkapitole. (Jelinek,
2005)

Na pohybu se dale podileji dalsi soustavy v téle, a to bud’ pfimo ¢i neptimo. Prikladem
muze byt soustava ob&hova, kterd ma funkci transportni, bez jejiz pomoci by nemohly byt
prokrveny, a tedy vyZiveny vSechny ¢asti téla. (Schreiber, 1998)

Dalsi velice dulezitou soustavou je nervova soustava. Ta zajiStuje rychly a pfesny pfenos
informaci z receptorti, nasledné zpracovani a vysilani novych signalti na efektory. Tento pievod
se nazyva reflex a zajiStuje tak neustalé ptizpisobovani se podminkam z vnéjsiho prostiedi a tim
se prostiedi vnitini udrzuje v co nejstalejsim stavu (homeostaza). (Kopecky a kolektiv, 2010)

Pro bliZ8i seznameni s nervovou soustavou dodam zakladni rozliSeni dle p. Jelinka. Prvni
skupinu tvofi centralni nervova soustava (CNS), do které spadd mozek a micha pateini. Druhou
skupinu poté tvoii obvodové (periferni) nervy, které spojuji centrdlni nervovou soustavu
S ostatnimi organy a tkdnémi. Délime je podle toho, zda vldkna vedou z klize ¢i smyslovych
organt (dostfedivé) nebo vedou ke svalstvu.

e Dostiedivé - senzitivni - tato vldkna vedou vzruchy od exteroreceptorii nebo
interoreceptortl. Jsou souc¢asti zadnich kotent, které se napojuji do postranni ryhy
michy patefni.

e QOdstredivé - zde se nam objevuji dvé skupiny nervovych vlaken, z nichz jedna
jsou motoricka, kdy vzruchy jsou vedeny K pii¢né pruhovanému svalstvu, a tudiz

zajistuji védomy pohyb téla. Ty patfi do pfednich kofenti napojenych k mise
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patefni. Druhd odstfediva vldkna piedstavuji vldkna vegetativni (autonomni), ktera
se vyskytuji ve spojovacich ¢astech sedé hmoty (t€la nervovych bunék a jejich
kratkych vybézka - neurony) michy pateini a vedou vzruchy k hladkému svalstvu.
Pro vldkna autonomni jsou charakteristické vegetativni uzliny, kterymi prostupuji
nervy. Ty délime na sympatické a parasympatické. Sympaticus vychédzi z michy
kréni, hrudni a bederni a poté rozvétvené konc¢i ve vegetativnich uzlindch, kde
vystupuji nova vlakna, ktera inervuji dané organy. Parasympaticus naopak vychazi
z mozku a michy ktizové a vstupuje do uzlin pobliz inervovanych organt. Prace
téchto dvou skupin je tak v rozporu, kdy napt. sympatikus zrychluje srdecni
¢innost a parasympatikus zpomaluje. Aktivita organt je tak ale neustale
V rovnovaze.

Jinou soustavou, kterd mize mit vliv na pohyb, je soustava dychaci. Ta zajistuje vyménu
plynit mezi vnéjSim a vnitinim prostfedim. Té€lo tak pfi nadechnuti ziskavéa zivotn¢ dulezity
kyslik Oy, ktery télo oxiduje a dodava tak energii, a pii vydechnuti se zbavuje oxidu uhli¢itého
CO,.Pti vnitinim dychéani probiha pienos a vyména plynti mezi krvi a tkanémi, a diky krevnimu

obéhu se tak potfebny kyslik dostdva do celého tela. (Kopecky a kolektiv, 2010)

2.2.1 Soustava kosterni

Jiz z nazvu vyplyva, Ze tato ¢ast bude vénovana kosterni soustavé, a to stavbé a funkci

kosti a kloubti a popisu jednotlivych ¢asti kostry.

Stavba kosti
Na samotny tvod je dobré uvést, ze v naSem téle se nachazi zhruba 206 kosti rtizné
velikosti a tvaru. Pro pfedstavu se jedna o tyto tvary:
e kost dlouha - pt. kost stehenni
e kost plocha - pi. lopatka
o kost kratka - pt. kli¢ni kost
e zvlastni kosti - kost nepravidelného tvaru - pt. obratel

- kost, ktera je vyplnéna vzduchem (horni celist)
(Rokyta, 2002)
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Jak tedy vypada takova kost? Pro obecnou predstavu se uvadi stavba dlouhé kosti. U této
kosti rozliSujeme dva zékladni pojmy, a to epifyzu a diafyzu. Epifyza predstavuje konce dlouhé
kosti, na které¢ ptiléhaji klouby. Naproti tomu diafyza znaci télo, stiedni ¢ast dlouhé kosti.
(Novakova, 2011)

Povrch kosti je hruby a hrbolaty, coz je zpiisobeno tahem tponu vazi a $lach. Jen kloubni
plochy jsou hladké. Cely povrch kosti je chranén vazivovou blanou (okostici) s vyjimkou
kloubnich spojii, kde se nachazi chrupavka. Okostice je bohaté¢ protkana nervy a cévami, které
vnikaji do kosti a tam ji zevnitt vyzivuji. (Kopecky a kolektiv, 2013)

Stiedni ¢ast tvofi kost hutna, kterd ke koncim (epifyzam) prechazi v hustou tramcinu,
jinak zvanou kost houbovitou. Dutina, ktera je v diafyze, se nazyva dienova, jelikoz se zde
nachdzi kostni dieni. Ta je vyznamnd pro tvorbu krve. M4 Cervenou barvu, ale postupem casu ji
ztraci a v dospélém véku Zloutne, protoze se v ni usazuje tuk. Ztraci svou schopnost krvetvorby.

Tu ponechavaji pouze kosti ploché a kratké. (Jelinek, 2005)

Obrazek ¢. 2 Stavba dlouhé kosti - kost holenni (Kopecky, 2013)
1 - kloubni plocha horniho konce, 2 - kost houbovita, 3 - kost hutnd, 4 - dutina dfenova, 5

- okostice, 6 - diafyza, 7 - epifyza
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Funkce kosti

Krom¢ toho, Ze kosti vykonavaji pohyb, i kdyz jen pasivné, tak se mohou chlubit i jinymi
dalezitymi funkcemi, jako je napf. opora celému télu. Pravé na celé kostie stoji t€lo. Nebyt ji,
nemélo by takovou podobu, jakou ma. Dalsi funkci je ochrana (protekce). Ta se zejména tyka
lebky chranici mozek a panve, ktera zase ochrainuje panevni organy.

Jinou zajimavou funkci je pohyblivé spojeni, které umoziuje svalim pohybovat s kostmi
jako s pakami a tim tak pohybovat celym télem. Tato ¢innost nalezi hornim a dolnim konc¢etinam.
Velice vyznamnou funkci je zasobeni mnozstvi riznych minerald. Velké procento zastupuje
vapnik Ca a fosfor P.

Kosti jsou déle velice vyznamnym pro tvorbu krve pro celé télo. Tuto schopnost zajist'uje
cervena kostni dfen, kterd mimo krvetvorby zprostfedkovava i tvorbu kostnich bun¢k. Jiny kostni
organ (zlutd kostni dfefl) zase umoznuje chemickou energii, kterd je vazana v tukovych bunkach.

(Zpracovano dle: Dylevsky, 2009)

Vyvoj a riist kosti

Vyvoj kosti za¢ina jiz v embryonalnim obdobi, kdy se z plivodné chrupavcitého zékladu
pomoci osifikace vytvori kost. Osifikace je proces, kdy do chrupavky vstupuji cévy a podél nich
vedou kostitvorné bunky (osteoblasty). Nejprve se vytvoii jadro kostni tkané a poté postupuje
kostnaténi smérem k okraji. Tato osifikace probiha jesté nékolik po narozeni a diky ni mizeme
urcovat kostni v€k. Chrupavka, ktera tvofila zaklad, je zachovana a ziistava na pozici mezi kostmi
jako kloubni spojeni. Kromé chrupavcitého zakladu, ze kterého vznikaji napft. kosti koncetin,
hrudniku, obratle atd., existuje také zaklad vazivovy. Ten je ptivodcem napt. kli¢ni kost. (Jelinek,
2005, Kopecky, 2013, Rokyta, 2002)

Rust kosti je ve dvou formach, a to rist do délky a do sitky. Laicky fec¢eno se tedy kosti
prodluzuji a jsou ¢im dal mohutnéjsi. Tento jev se ale kolem 20. roku zastavi a kosti déle
nerostou. Rust do délky konkrétné dlouhych kosti je zajiStén rozmnozovanim bunék riistové
chrupavky, ktera se nachazi ve stiedni casti kosti. Bunky se tak stavi do sloupce a postupné je tak
jejich misto nahrazeno novymi kostnimi bunikami. Rlst do S$itky je zplsoben neustalym

vrstvenim okostice. (Kopecky, 2013)
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Na rast kosti ptisobi mnoho faktorii. Jedna se o genetické dispozice, hormonalni vlivy
(zejména mnozstvi ristového hormonu), dale nutritivni hodnota, mechanické vlivy (télesna

zatéz). (Dylevsky, 2009)

Spojeni kosti

Jak uz bylo vySe uvedeno, kosti mohou vykonavat uréity pohyb. K tomu mu dopomaha
urcité spojeni. Zde je zakladni déleni:

e Pevné spojeni - kosti jsou spojeny pojivovou tkani, tzn. vazivem (pf. lebecni §vy),
chrupavkou (pf. meziobratlové ploténky) nebo mohou druhotné srist kostni tkani
(kost kiizova)

e Dotykem - kloubni spojeni.

Kloub tak umoziuje ptimy pohyb. Nachazi se na styénych plochach, kdy jedna z nich
byva vypoukla (kloubni hlavice) a druha naopak vyduta (kloubni jamka). Tato formace je pak
obalena kloubnim pouzdrem, jehoz vnitini strana produkuje kloubni maz, ktery zmiriiuje tfeni
a pfitom i vyzivuje chrupavku. Na vngjsi stran€ kloubniho pouzdra se nachazeji kolagenni vlakna
(kloubni vazy), které tak zesiluji mocnost pouzdra.

Dle poctu kosti, jez maji byt spojeny, rozdélujeme klouby na jednoduché a sloZzené. Prvni
z nich se skladaji pouze ze dvou kosti, slozené pak ze tfi a vic kosti.

Dalsi déleni je zaméfeno na to, jaky charakter pohybu klouby vykonavaji. Zahrnujeme
zde kloub kulovity (ramenni), vejCity (nosicotylni), sedlovy (spojeni zéprstni a zapé&stni),
kladkovy (paznéloketni), valcovy (vietenoloketni) a plochy (meziobratlovy kréni).

(Zpracovano dle: Rokyta, 2002)

Kostra ¢lovéka
K této podkapitole bych chtéla vénovat par vybranych okruht, které se pifimo vztahuji
k drzeni téla. M¢la by zde byt zahrnuta patet, hrudnik a kostra koncetin. Pivodné jsem méla
Vv planu zde popsat i kostru klenby nozni, ale nakonec ji pfitadim az k uvedené kapitole.
e Patet - patet predstavuje zakladni nosnou oporu téla. Ackoliv se zda byt pevna, je
velice ohebnd a pohybliva. Sklada se z 33 - 34 obratll, které délime dle jejich
ruzného tvaru, velikost a umisténi. Jedna se o 7 obratli krénich, 12 hrudnich,

5 bedernich, 5 kfizovych a 4 - Skostrénich. Kazdy tento obratel je slozeny z téla,
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oblouku a vybézku. Jak jsem zminila, obratle se svym tvarem li§i. Nejvice se
odliSuje prvni kréni obratel, kterému se fikd nosi¢. Ten na rozdil od ostatnich
nema télo a vybézky, ale jen dva kosténé oblouky. Pohyb mezi obratli zajistuji
meziobratlova ploténky, které se skladaji z vaziva majici v sob¢ rosolovité jadro.
Pokud se podivame na patet z boku, zjistime, Ze je esovit¢ prohnuta. Prohnuti,
které smétuje dozadu, se nazyva kyféza (hrudni a kiizovd) a prohnuti smétujici
doptedu lordéza (kréni a bederni). Tento jev tak napomaha celému télu nést svou
vlastni vahu. (Kopecky, 2013)

Kostra hrudniku - hrudnik ma pfedevsim tu funkci, Ze chrani Zivotné dulezité
organy (srdce a plice). Jeho Gastmi jsou Zebra a hrudni kost. Zebra maji tu
vlastnost, ze maji obloukovity tvar vedouci z obratlli k pfedni ¢asti. Mame 12 part
zeber, znichz 7 pari se napojuje na hrudni kost, 3 pary se pfipojuji na zebra
ptedchézejici a zbylé 2 pary jsou volné. Hrudni kost je naproti tomu zcela jiného
tvaru. Sklada se z rukojeti, podlouhlého téla a vybézka. K ni se poté kromé Zeber
napojuji 1 kli¢ni kosti. (Jelinek, 2005)

Kostra koncetin - Horni koncetina je ke kostfe hrudniku pfipojena pletencem
lopatkovym, ktery, jak z nazvu vychdzi, je slozen z lopatky a kli¢ni kosti. Lopatka
je velice zvlastni kosti, a to hlavné svym tvarem. Oproti jinym kostem je plocha
a do tvaru trojuhelniku. Pokud bychom lopatku hledali, snadno ji nahmatame na
zadech. Na ni se napojuje kost pazni, kterd dale pfechazi v kost loketni a vietenni.
Kazdé napojeni je vzdy formou kloubu. Na tyto kosti se poté napojuji kosti
zapéstni a zaprstni, které pfechazi v €lanky prstl. Dolni koncCetina je na tom
podobné. Na pocatku stavby stoji pletenec panevni, slozeny ze dvou kosti
panevnich. Kazda z nich pak ma kost kycelni (ta se nejvice ptfiblizuje lopatce),
kost stydkou a kost sedaci. Posledni dvé pak lemuji ucpany otvor. Kosti panevni
spole¢né s kosti kfizovou vytvafi panev, kterd je u muzl a Zen rozdilnd. U zen
vidime niz$i a SirSi zabér. Na panev se poté napojuje kost stehenni piechdzejici
kost holenni. Mezi nimi se pohybuje ¢éska, coz je kost vsunuta do prohbi kosti
stehenni. Na kost holenni se pfipojuje také kost 1ytkova a spolecné se pak napojuji

na kotnik. Jedna na vnitini (holenni) a druhé na vné&jsi (Iytkova). (Jelinek, 2005)
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2.2.2 Soustava svalova

Na rozdil od soustavy kosterni tvoii svalova soustava aktivni slozku pohybového systému.
K této soustavé dale miizeme fici, Ze je slozena z pfi¢né pruhované svalové tkané, kterd se
projevuje drazdivosti a stazlivosti.

Krom¢ této vlastnosti je specifickd tim, Ze je ze vSech ostatnich soustav nejobjemnéjsi.
Sklada se zhruba z 600 svalll a pfitom pifedstavuje okolo 40 % celkové hmotnosti téla. U lidi
trénovanych vSak jeji hmotnost mize cinit 45 %. Oproti tomu, pokud nékteti lidé trpi
dlouhodobé¢jsim hladovénim, jeji celkova hmotnost miize spadnout na 30 %.

V ramci celého téla se pak kosterni svalstvo rozlozi v rizném poméru. Nejvetsi
zastoupeni se nachazi v oblasti dolnich koncetin, kdy hmotnost dosahuje 56 % z celkové
hmotnosti kosterniho svalstva. Déle 28 % hmotnosti spad4d na horni koncetiny a okolo 16 %
hmotnosti na trup a hlavu.

(zpracovano dle: Schreiber, 1998, Kopecky, 2013)

Stavba kosterniho svalu

Sval predstavuje zakladni stavebni jednotku svalové soustavy, diky které je tak umoznén
celkovy pohyb téla v prostoru.

Sval jako takovy se sklada z masité Casti (svalové biisko), vaziva a Slach. Masitou ¢ast
tvofi svalova vlakna, ktera dosahuji priméru 20 - 150p a délky 0,5 - 20 cm. Jejich
charakteristickym znakem je mnohojadernost. Svalova vlakna jsou dale spojena fidkym vazivem
ve snopecky, které se poté spojuji ve snopce. Tyto snopce vytvareji svalové biisko, které je
obaleno tenkym vazivem. Ke kostem se sval napojuje pomoci pevnych slach vedouci z kazdého
konce svalu. (Jelinek, 2005)
svalového vldkna v sobé nese tzv. myofibrily, které jsou podélné uloZeny. Diky myofibrilam
ziskalo pfi¢né pruhované svalstvo svilij nazev. Sklada se totiz z dvojlomné bilkoviny (myosin)
a jednolomné bilkoviny (aktin). Ty jsou poté uspofddany do sarkomery, coz je zékladni Usek
myofibrily. V praxi to vypada nasledovné: nastane-li svalovy stah, myosin se nasune na aktin,
a tim se zkrati délka myofibrily. Tento stah nastava jako reakce na vzruch vedeny z motorického
nervového vlakna. Na to nasleduje opétovné automatické uvolnéni (natazeni svalu). (Jelinek,

2005)
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svazek svalovych bunék

[
TS A s )

aktin

myosin

Obrazek ¢. 3 Stavba svalu (Jelinek, 2005, str. 256)

2.3 Drzeni téla

Tento jev je jednim z nejpfirozenéjSich projevi lidského téla. Vyznacuje se vzajemnou
polohou kon¢etin, trupu a hlavy, kterou ¢loveék vykondva pfti urcité Cinnosti. Je to jakysi zptisob
adaptace na zemskou tizi, diky které se poté udava celkovy charakter motoriky. (Cermék, Strnad,
1976, Riegerova, Ptidalova, Ulbrichova, 2006)

D34 se tici, Ze drzeni téla je velice slozity proces, ktery musi nase t€lo vykonavat, protoze
téla. Jelikoz v této poloze neni zcela pevna opora plochy, rovnovaha celého téla je pak labilni
a udrzovana jen vlivem nosnosti kostry a aktivniho svalstva. Proto byva v n¢kterych literaturach
uvedena poznamka, e ve stoji se vydiava mnohem vice energie neZ v poloze vleze. (Cermék,

Strnad, 1976)
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DalSim bodem, ktery je nutno zminit, je, Ze s nartistinim véku se méni i celkova stavba
téla, coz ma vliv na vzpiimeny postoj. Riegerova, Piidalova a Ulbrichova (2006) napt. uvadéji, ze
ve tfech mésicich za¢ind tvarovani kréni lordozy, ke konci prvniho roku se za¢ina formovat
bederni lord6za. Dvojesovité prohnuti patete ustava v mladSim Skolnim véku a k samotné fixaci
drzeni t€la dochazi po ukonceni svalového vyvoje.

Cermék a Strnad tuto tezi potvrzuji a dodavaji, ze vlivem riistu v détstvi a dospivéani se
méni télesné proporce a rozlozeni hmoty v téle. Proto nékteré¢ déti a mladi trpi bolestmi celého
téla vCetné zad. Jinym vlivem jsou vrozené a ziskané dispozice (napf. pohlavi, vyziva). Jinymi
faktory byva genetika, ¢ili dédi¢nost po svych piibuznych, a mozné jsou i vlivy psychické, kdy

dité napodobuje drZeni téla dle svych rodica, pratel, hrdint z televize atd.

2.3.1 Spravné drZeni téla

wpravné drzeni téla je charakterizovano takovym postojem, pri kterém jsou jednotlivé
casti tela udrzované nad sebou v gravitacnim poli s minimdlnim napétim posturalnich svalii.*
(Riegerova, Ptidalova, Ulbrichova, 2006, str. 151)

Jiny autor p. Kolisko udava, Ze idedlni norma tvaru patete a drzeni téla ma tyto rysy:

e Osa - prochazi stfedy zvukovodu, ramenného kloubu, hlavice kycelniho kloubu,
kolenniho kloubu a pted zevnim kotnikem.

e Tvar patefe - po spusténi t€Znice z hrbolu kosti tylni smérem ke stiedu spojnice pat
bychom méli dospét k nésledujicim hodnotam: kréni lordéza ¢ini 2 - 2,5 cm,
bederni lordéza 2,5 - 3 cm.

e Posturdlni svalstvo - svaly trupu jsou ve vyrovnaném a klidovém stavu.

DalSimi autory, ktefi popsali spravného drzeni téla, byli Srde¢ny, Osvaldova a Srde¢na,
jejichz charakteristiku bych rdda zminila. Jejich definice spravného drzeni téla je nasledujici:
wSpravné drzeni téla je takové drZeni téla, pri kterém se pater - i v Klidu - drzi vzprimené.* (1997,
str. 1) Konkrétni postup se tyka pohledu zezadu a z boku. Pokud se podivame na doty¢ného
zezadu, mé¢la by jeho patet byt rovna, totozna s osou téla. Méla by panovat symetrie mezi
rameny, lopatkami a boky, taktéz by mély byt ve stejné vySce. Dolni koncetiny by mély byt
rovné. Jiny pohled, a to ze strany, nam urcuje vyvazenost jednotlivych ¢asti v rdmci osy téla.
Vsimame si zejména prohnuti patefe, k jehoz vyhodnoceni ndam muze pomoci olovnice spusténa

od hrbolu kosti tylni a vedena mezihyzd'ovou ryhou. Tato téznice se pouziva i zeptedu, kdy ji
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spustime z mecovitého vybézku kosti hrudni a zjisStujeme, zda dotyény ma bficho vtazeno ¢i
nikoliv.

Pti zjisténi, Ze se naSe t€lo potyka s nespravnym drzenim, pokousime se tento nedostatek
odstranit. OvSem pozor bychom si méli dévat na piiliSnou kiecovitost. Ta je zplisobena védomim,
ze trpime nespravnym drzenim a snazime se za kazdou cenu stat vzpiimené. T¢lo se tak dostava

do napéti a kiece, coz mize mit dalsi nasledky. (Hrazdirova, 2005)

2.3.2 Vadné drzeni téla

U drzeni téla se setkavame i s nejriznéjSimi vadami, které byvaji vétSinou zplsobeny
narusenou svalovou rovnovahou mezi svaly posturalnimi (s tendenci zkracovani) a svaly
fazickymi (majici sklon k ochabovani). (Hrazdirova, 2005)

Mezi nejobvyklejsi ptipady vadného drzeni byva predsunuti hlavy a jeji sklonéni dopiedu,
zakulacena zada, odstavajici nesoumérné lopatky, nesoumérna ramena, ktera smétuji doptedu,
zvétsené prohnuti v oblasti bederni patefe, které je zplsobeno ochablym bfisnim svalstvem
a nespravnym sklonem panve. Dal$imi vadami byvaji plocha zada a vyboceni patete (skoliotické
drzeni), které miize mit pficinu v nadmérném tréninku hybnosti kloubl (pt. gymnastika) nebo pti
nerovnomérném noseni predméti na jedné strané téla (pf. kabelka). (Riegerova, Pridalova,

Ulbrichova, 2006)

2.3.2.1 ZvétSena kréni lordoza

ZvétSena kréni lorddza se projevuje chybnym drzenim hlavy, kdy brada se vysouva mirng
dopiedu. Je to zplisobeno zkracovanim mohutnych §ijovych svalti a ochabovanim ohybact krku.

Nasledkem toho je vysunuti hlavy smérem doptedu a jeji mirny zaklon. (Hrazdirova, 2005)

2.3.2.2 Zvétsena hrudni kyfoza

Kyfotické drzeni je nasledkem svalové nerovnovdhy mezi svaly Sijovymi,
mezilopatkovymi a zadovymi, které ochabuji a protahuji se. Oproti tomu svaly prsni na piedni
stran¢ hrudniku se zkracuji. Na doty¢ném jedinci pak miizeme vidét zakulacend zada

s doprovodem vysunuti ramen a hlavy dopfedu a s odstavanim lopatek. (Cermak, Strnad, 1976)
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Mezi hlavni zésady vyrovnani patii protazeni prsnich svalii, posileni svalstva §ijového,
mezilopatkového, vzptimovace trupu a svalstva biiSniho (pfi tomto drzeni byva povolena i btisni

sténa). (Srdecny, Osvaldova, Srdecna, 1997)

2.3.2.3 ZvétSena bederni lordoza

Spole¢né se zvétsenou hrudni kyfézou byva nejcastéjsim vadnym drzenim. Pro zacatek je
dobré zminit, ze u déti predSkolniho véku je tohle drzeni zcela fyziologické, proto by se mélo
pocitat s naslednou autokorekci.

Tento typ drzeni se projevuje vyraznym prohnutim v oblasti bederni patete, které je
nasledkem zkraceni bederniho svalstva (Ctythranny sval bederni, vzpfimovac trupu v bederni
oblasti) a svalstva na zadni stran¢ dolnich koncetin. Dalsi pficinou byva povolené biisni svalstvo
(ochably piimy sval bfisni). Patet v této oblasti se znacné ptetézuje a brzy dochézi k jejimu
opotfebeni, coz mé za nasledek vznik artrozy. (Srdecny, Osvaldova, Srde¢nd, 1997, Hrazdirova,
2005)

Mezi diilezité zasady vyrovnani uvadi Srdecny, Osvaldova a Srde¢na protazeni bederniho

svalstva a svalstva na zadni stran€ dolnich koncetin, posileni bfiSniho svalstva a v neposledni

fad¢ také uvolnéni v oblasti kycelnich kloubti.

2.3.2.4 Plocha zada

Ploch4 zada, nebo taktéZz hypolordotické drzeni, se projevuje zmenSenym zakiivenim
patefe. Ta ma ve spravném drZeni dvojesovité prohnuti, které napomaha pti chlizi a celkové
pohybu, jelikoz dochazi k pérovani. U plochych vad tato funkce chybi, a tim je poznamenana
svalovd rovnovaha téla, kdy patef je povazovana za ménécennou, protoze neni dostatecné
zabezpecena svalovym korzetem.

Za vyrovnavaci cviky mizeme povazovat posilovani posturdlniho svalstva s dirazem na
bederni oblast, kdy se zamétujeme na vytvoieni normalni bederni lordozy.

(zpracovano dle: Cermak, Strnad, 1976)

2.3.2.5 Skoliotické drzeni

Na rozdil od tzv. idiopatické skoliézy je skoliotické drzeni pfimo funk¢ni statickou
poruchou, které se projevuje vychylenim patefe v roviné ¢elni do boku. Tato vada se dale ukazuje

1 nesoumérnosti postavy, rozdilnou vyskou ramen, lopatek a boki. Pfi¢inou tohoto drzeni byva
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jednostranné zatézovani, oslabeni svalstva trupu a nedodrzovani zasad spravného drzeni téla.
K vyrovnavacim cvi¢enim patfi mimo jiné zlepSeni svalové nerovnovahy, posileni bfisniho

a zadového svalstva a zajisténi pohyblivosti patefe ve viech smérech. (Cermak, Strnad, 1976,
Srdecny, Osvaldova, Srde¢na, 1997)
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Obrazek &. 4 Typické poruchy drzeni téla (Cermak, Strnad, 1976, str. 21)

a - kyfotické drZeni, b - hyperlordotické drZeni, ¢ - hypolordotické drZeni, d - skoliotické drzeni
2.3.2.6 Odchylné postaveni kolen

Dle Cermaka a Strnada je mirné vbodeni kolen fyziologické, a to zejména u déti
predskolniho a mladsiho Skolniho véku. Je dilezité brat v potaz vzajemnou zavislost postaveni
kolen a klenby nozni. Pokud totiz dojde k vboceni kolen, ohrozuje se tak vyvoj nozni klenby, kdy
je znaén€ zatéZovéana vnitini strana. Mezi vyznamné vady dolnich koncetin patii valgozita

(vbocenost kloubii - nohy do tvaru ,,X*) a varozita (vybocenost kloubti - tvar pismene ,,0%).

2.4 Klenba nohy

V této kapitole se sezndme s obecnou stavbou nohy, tzn. jeji kostrou a nozni klenbou,

ktera se dale déli na klenbu podélnou a ptfi¢nou. N¢&jaka ¢ast pak bude vénovana i ploché noze,
jako vybrané vadé¢ nozni klenby.
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2.4.1 Stavba nohy

Kostra nohy mé podobnou stavbu jako kostra ruky. Skladad se zkosti zanartnich,
5 néartnich a ¢lanka prst (jejich pocet je stejny jako na rukou (14), jen jsou o néco kratsi). Mezi
kosti zanartni patii kost hlezenni, kost patni, kost krychlova, kost lod’kovita, 3 ktstky klinovité.
Jsou mezi sebou spojeny klouby a vazy, a tim je umoZznén urcity pohyb. Nejvétsi pohyb je patrny
u hlezenniho kloubu, ktery spojuje kost hlezenni s kostmi bércovymi. (Jelinek, 2005, Kopecky,
2013)

Obrazek ¢. 5 Kostra nohy (Kopecky, 2013)
1 - kost hlezenni, 2 - kost lod’kovita, 3 - kosti klinovité, 4 - kosti nartni, 5 - ¢lanky prsti,
6 - kost krychlova, 7 - kost patni
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2.4.2 Postaveni klenby

Tyto kosti, jak jsme si vySe uvedli, jsou uspofaddny do nozni klenby, kterd pfi
naslapovani péruje a tlumi tak narazy pii pohybu. Chrani tak mékké casti v chodidle, jako jsou
nervy, cévy a svaly. Dalsi dilezitou funkci, kterou ndm nozni klenba umoznuje, je stabilni postoj,
pfendSeni vahy téla a pfizplisobovani se povrchu podlozky. Jestlize ale neni noha dostate¢né
vyvinuta ¢i jsou na ni pisobeny nepiiznivé vlivy, vznikaji vady nejriznéjSiho charakteru.

(Jelinek, 2005, Kopecky, 2010)

2.4.3 Podélna klenba

Klenbu nozni délime na dva oddily. Prvnim znich je klenba podélna, kterda je
charakteristickd dal§im délenim, a to na zevni a vnitini paprsek. Zevni paprsek tvoii kosti patni,
krychlova a dvé€ nartni. JelikoZ se tento paprsek nachazi na strané maliku, byva oznacovan za tzv.
malikovy podélny paprsek.

Vnitini paprsek se naopak sklada z kosti hlezenni, lod’kovité, tii kosti klinovitych a tfi
kosti nartnich. Tento paprsek se oznacuje jako tzv. podélny palcovy a byva mnohem vice klenuty
neZ paprsek zevni.

Ackoliv se podélna klenba déli na dva paprsky, 1 pfesto se spole¢né piekryvaji, a to kosti
hlezenni a patni, kdy kost hlezenni je umisténa na kosti patni. Z jiného pohledu ovSem tohle
prekryti neni vidét.

(zpracovano dle: Kopecky, 2010)

Obrazek €. 6 Vnitini a zevni paprsek podélné klenby nohy (Kopecky, 2010)

A - vnitini paprsek, B - zevni paprsek
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2.4.4 Priéna klenba

Druhy oddil klenby nozni je klenba pficnd. Tu muzeme pozorovat zejména U kosti
klinovitych a nartnich, kdy nejvétsi vyklenuti vidime praveé u kosti klinovitych a kosti krychlové.
K samotnému pohybu dopomaha pak dlouhy sval Iytkovy, ptedni sval holenni a pfitahovac palce.

V ramci téchto dvou kleneb muzeme predstavit jejich vzajemny styk, ktery probiha na
ttech opérnych bodech, a to: hrbol patni kosti a hlavicka 1. a 5. kosti nartni. Jestlize je snad
klenba nohy néjakym zpiisobem deformovana (vlivem vazi, svall, tvarem kostry nohy), jiz se
neopira o tyto body a noha je tak vice zatézovana.

(zpracovano dle: Kopecky, 2010, Bc. Trneckova, 2012)

Obrazek &. 7 TFi opérné body a jejich vzajemny styk (Rihovsky, 1975, Be. Trnetkova

Iva)

2.4.5 Plocha noha

Pied samotnym popisem ploché nohy je dobré zminit stavbu détské nohy, kterd se na
prvni pohled mtize jevit jako plochd. Je to zpusobeno tukovymi polstaiky, které slouzi jako

,,piirodni ortopedicka vlozka“. Pomahaji pii zatéZzovani a chrani tak pied raznymi deformitami
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nohy. Tyto tukové polstarky postupné vymizi mezi 4. az 6. rokem ditéte. (Riegerova, Pridalova,
Ulbrichova, 2006)

Plocha noha muze byt dvojiho typu, a to podélné plocha noha a pti¢n€ plochd noha.
Znaméjsim typem je prvni zminéna, proto se¢ ji budeme vénovat podrobnéji.

Pti podélné ploché noze dochézi ke snizeni klenby mezi kosti patni a zaprstnimi kuastky
palce. Tento jev je bud’ vrozeny a dotycny se s nim tak potyka po cely zivot, ¢i ziskany. Pficiny
mohou byt rizné. Muze to byt disledkem zeslabeného svalstva a vaziva, coz zptlisobilo napf.
dlouhé stani, ¢i naopak dlouhé pochodovani, dlouhotrvajici poskoky nebo nadmérna vaha, ¢imz
se zatizeni nohou zvétSuje. Jinou pfi¢inou byva nevhodné zvolena obuv. (Srde¢ny, Srdecna,
Osvaldova, 1997)

Dle Riegerové, Pfidalové a Ulbrichové se vada nohy rozdéluje na ctyfi zakladni stupné:

1. Unavena noha - klenba nohy je normalni, ale pfi ndmaze a zatézovani se objevuje
zna¢na unava a bolest.

2. Ochabla noha - pfi namaze klenba nohy klesa, avSak po odpocinku se vraci zpét do
své piivodni polohy.

3. Ploché noha - zde noha ziistava jiZ plochd, ale vhodnym formovéanim ji Ize znovu
napravit.

4. Plocha noha s fixovanou deformitou - doty¢ny se potyka s celou fadou problému.
Vymizela pruzné chiize, coZ se projevilo na bolestech bércti, kolenou, kycelnich
kloubii a bedrech.

Pro zlepSeni uvadi Srde¢ny, Srde¢nd a Osvaldova nékteré zéasady, a sice procviovani
a posilovani svalil a vazli na noze (zejména na plosce), noSeni vhodné obuvi, péce o nohy a jejich
hygiena, ptipadné otuZovani.

Pricn€ plochd noha se projevuje vyklenuti v oblasti mezi zaprstnimi kostmi maliku
a palce. Hlavnim divodem byva nevhodna obuv, zejména vysoky podpatek, uzka Spicka, malé
boty. Z pocatku se poSkozeni projevi otoky, bolestmi a tunavou. (Riegerova, Ptidalova,

Ulbrichova, 2006)
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Obrazek ¢. 8 Klenba nohy a otisky (Jelinek, 2005)

2.5 Doporucena cviceni

Vyznamnym ¢initelem pfi prevenci a napraveé vadného drzeni téla je vhodné cviceni, které

by mélo dodrZovat urcité zasady. Petr Kolisko udava nékteré z nich, které¢ napomahaji k dosazeni

pozadovaného tspéchu:

Pravidelnost cvi¢eni - mélo by se cvicit kazdy den. U déti Skolniho véku se
doporucuje cvicit 2 - 3x dopoledne 1 odpoledne. Jedna se tak o kratké regeneracni
chvilky.

Vhodna sestava cvikll - jiz po prvnim cviceni 1ze vidét pozitivni vysledky. M¢la by
se ovSem dodrZet pravidelnost, protoZe jinak jsou vysledky pouze kratkodobé.
Malo je vice - zde je opét dilezita pravidelnost. V tomto piipadé jsou vSak na
mysli kratké sestavy trvajici 3 - 5 minut, ale opakované az 5x denné.

Spravné provedeni cviku - at’ uz vybirame jakykoliv doporu¢eny cvik, musime
dbat jeho spravného provedeni. MliZe se stat, ze pii nedodrZeni bude mit opacny
ucinek.

Vybér cvikl - pro vadné drZeni téla jsou vhodné rizné kompenzacni cviky.
Koordinace pohybu a dychani - spravné dychani patii k samotnému cviceni, proto
je dobré brat na néj zfetel. Prohlubuje tak celkovy vliv cviki.

Postupné zvySovani intenzity cviceni - mélo by se zacinat pomalu a pozvolna.

V pribéhu cviceni se naroky na cviky zvysSuji a prodluzuje se taktéz jejich trvani.
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e Nezapomeiite na cviceni déti doma - rodice by méli dbat na potieby ditéte, a proto
by taktéz méli dodrzovat zasady, které jsou uvedeny vyse. Cviceni doma by mélo

probihat alesponl 2x denné.

2.5.1 Piivadném drZeni téla
Pro rGzné deformity patefe se doporucuji rozdilné i podobné cviky. Zde jsou pro

predstavu uvedeny nékteré z nich.

Pii zvétSené hrudni kyféze

U tohoto vadného drzeni se doporucuji piimivé cviky, cviky posilujici zadové
a mezilopatkové svalstvo, protahujici svaly prsni, rozvijeni hrudniku a spravného postaveni
panve, spravna dechova cviceni, posilovani bfisniho svalstva.

Naopak déti (¢i dospé€li) by se mély vyvarovat predklonti, dlouhodobych visovych
cviceni, kotoull, kolébani na zadech, skokl do hloubky a noseni té¢zkych predméti.

(zpracovano dle: Srde¢ny, Osvaldova, Srdecnd, 1997)

Leh na biise, églo na zemi, /
spojit ruce za telgm
{ mirny hrudnl zaklon, vhlava Y
prodlouiem’ trupu, zapazit, vdech
2 poloZit trup, hlavu, paZe zpét,
uvolnit, vydech

Leh na biige, Gelo na zemi,

vzpazit zevnitf:

1 hrudni zéklon, hlava Vv prod-
louZen( trupu, vzpaZit vzad levou
(pravou) =

2 poloZit trup, hlavu, pazi Zpét,
uvolnit, vydech

Obrazek €. 9 Priklady cviceni pri zvétSené hrudni kyfoze

(Srdecny, Osvaldova, Srdecna, 1997)
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Pii zvétSené bederni lordéze

Tak jako u ptedchoziho cviceni je dilezité posilovat a protahovat jednotlivé svaly.
Konkrétné by se mélo posilovat bfisni svalstvo, naopak od hrudni kyfézy jsou doporuceny
hluboké ptedklony, kotouly, kolébky. Dale by se mélo procvicovat uvolnéni kycelnich kloubti
a spravné postaveni panve. Jinym cvikem muze byt riizny druh lezeni (podlézani, pielézani,
plazeni atd.).

Cviky a pohyby, které se naopak nedoporucuji, jsou bederni zéklony (,,mosty*), zvedani
tézkych predmétt, dlouhodobé stani a poskoky.

(zpracovano dle: Srde¢ny, Osvaldova, Srde¢na, 1997)

Klek sedmo, ohnuty predkion,
opfit hlavu o podlozku, ruce
vedle kolen:

1 vydech

2 zvednout panev, pfenést
hmotnost téla na ruce a te-
meno hlavy, vdech zaméfit do
zadni ¢asti trupu

Vzpor kle¢mo:

1 podsazenim pénve vzpor
kle€mo ohnutg, vydech zame-
rit na bricho

2 vzpor kledmo, vdech

Vzpor kle€mo, ruce u

kolen:

1vzpor stojmo vysazens v
-
dech Sl

2 vzpor kKle¢mo, vdech

Obrazek €. 10 Priklady cviki pro bederni lordézu (Srdeény, Osvaldova, Srdeéna, 1997)

Pri skoliotickém drzZeni

U tohoto typu drZeni se doporucuje zejména procviceni patefe, a to ve vSech smérech
(ptedklony, zaklony, tklony, krouZeni), dale potom cviceni dechové a visové. Jinym cvikem,
ktery miize napomoci, je posileni bfisniho svalstva.

Pti skoliotickém drZeni jsou nevhodna cviceni typu pietézovani oslabené¢ho svalstva,
jednostranné cviceni a nepfiméfené pruhyby, noseni tézkych predméti, cviceni vydrzové aj.

(zpracovano dle: Srde¢ny, Osvaldova, Srdecna, 1997)
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Leh skrémo prednoimo
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hlavy a horni ¢asti hrudniku
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2 g vdechovanim do zakladni

-

polohy

Obrazek ¢. 11 Priklady cvifeni pri skoliotické drzeni (Srde¢ny, Osvaldova, Srde¢na, 1997)

2.5.2 Piivadném stavu klenby nohy

Touto problematikou se taktéz vénovali autofi Srde¢ny, Osvaldova, Srde¢na, kteti ve své
publikaci Ploché nohy, uvedli nasledujici doporuceni: pfenaSeni hmotnosti té€la na vnéjsi stranu
chodidel (malikovd), cviceni uchopovaci schopnosti prsti a chodidel, chozeni bosky na nerovném
terénu, klopeni chodidel, naSlapovani na ty¢ (lano, Svihadlo) aj.

Naproti tomu stoji cviceni, kterd jsou pro ploché nohy naprosto nevhodna. Jedna se
o dlouhodob¢ stani a poskakovani, chlize po bosky na rovné, tvrdé podlozce. Dal§im nevhodnym
faktorem je noSeni Spatné obuvi. Ortopedové tuto nevyhodu vylepsuji riznymi ortopedickymi
vlozkami.

Mezi dalsi cviceni se taktéz doporucuji rizné druhy automasdzi, spravna hygiena nohou,
relaxacni cviCeni a v posledni dob¢ je 1 velkym trendem joga, ktera ma velice plisobivy vliv také
na spravné drzeni téla. V jogovém cviceni je dllezitym prvkem spravné dychani a pomalé

a plynulé pohyby podporujici protaZeni a posileni svaltl. (Hrazdirova, 2005)
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2.6 Predchozi vyzkumy z této problematiky

Pti hledani rizné literatury a zdrojli jsem narazila na rizné ptedchozi vyzkumy vénujici se
této problematice. Nékteré z nich se mohou tadit do soucasnosti, kdy jejich doba zkoumani byla
max. pred péti lety. Jiné se zase tomuto tématu vénovaly pfed velice dlouhou dobou, avsak jejich

prace je stale aktudlni a vypomaha pti chapani nékterych nesrovnalosti.

Vybrané prameny zkoumani problematiky:

Faierajzlova, Véra - Vadné drZeni téla déti Skolniho véku v kontextu programu ,,Zdravi 21%, 2005
Kraténova, Zejglicova, Maly, Filipova - Vyskyt vadného drZeni t&la u déti $kolniho véku v CR,
2003

Projekty VaVal - Rizikové faktory vzniku vadného drZeni téla u déti skolniho véku, prevalence
onemocnéni pohybového aparatu, 2003 - 2005

Statni zdravotni ustav - Vysledky Setfeni - vadné drzeni téla, 2001

Serakova, Hana - Aktualni poznatky k problematice vadného drzeni t&la, 2006

Vybrané diplomové a bakalarské prace:

Havlinova Lenka - Somaticky vyvoj u déti predskolniho véku v mikroregionu Bouzov a Bila
Lhota, UP 2011

Lakoma, Monika - Role pohybového aparatu v zivoté ditéte, UP 2012

Rychtatikova, Lenka - Vztah mezi obezitou a drzenim téla u déti mladsiho skolniho véku, MU
2009

Smetanova, Jana - Vztah mezi drZzenim téla a dalSimi ukazateli zdravotné orientované zdatnosti
u déti mladsiho Skolniho véku, MU 2009

Senkyt, Jan - Diagnostika stavu nozni klenby u judistii, MU 2011

TrneCkova, Iva - Rozméry nohy a stav klenby nohy u déti piedSkolniho véku ve vztahu
k hygienickym podminkam obouvani, UP 2012

Vanéckova, Ladislava - Porovnani drZzeni téla u chlapct a divek mladSiho Skolniho véku, MU
2008

Zivotska, Lucie - Vliv vybranych balanénich cvieni na klenbu nozni, MU 2010
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3 METODIKA PRACE

Ve své praktické c¢asti se vénuji samotnému vyzkumu dané problematiky a jeho
naslednym vysledktim. Vyzkumné Seteni tak volné¢ navazuje na teoretické poznatky, které jsou

uvedené v predchozich kapitolach.

3.1 Metodika vyzkumu

Zakladni specifika vyzkumného Setfeni:

e Zékladni pojeti: Kvantitativni vyzkum
e Pristup: Terénni vyzkum
e Vyzkumna metoda: Hodnoceni drZeni téla dle JaroSe a Lomicka + hodnoceni

klenby nohy pomoci plantogramu

e Technika sbéru dat: Antropometrické méteni
e Probandi: Déti predskolniho véku (2-6 let)
e Vybér probandu: Nahodny vybér dvou matefskych skol v okrese Olomouc

Vyzkumné Setfeni probihalo jednorazovym zptisobem v danych matetskych skolach, kdy
se ke kazdému ditéti pfistupovalo jednotlive.

Pti hodnoceni stavu drZeni téla jsem vyuzila metodiku méfeni dle JaroSe a Lomicka, kteti
stanovili Ctyf1 zdkladni skupiny nesouci znamky 1-4. Prvni skupina se vyjadiuje bezvadnym
drzenim (nejsou zde Zadné odchylky od normy) a tudiZ se oznacuje zndmkou 1. Druhd skupina
nese malé odchylky od normy, hodnotime ji tedy znamkou 2. Tfteti, zde se objevuji jiz vétsi
odchylky, proto hodnotime zndmkou 3. Posledni ¢tvrtd se vyznacuje tézkymi odchylkami

a davame ji znamku 4. Pro vyhodnocovani stavu nozni klenby jsem u plantogramu zvolila

vvvvv

v

Podrobnéjsi informace o vyzkumném Setfeni je uvedeno v nésledujicich kapitolach.

3.2 Teoreticko-prakticka priprava

Prvni bych se zaméfila na ptipravu teoretickou, ktera se stala pro mou bakalarskou praci

velice dulezitym podkladem pro vykonani samotného vyzkumu. Jednalo se zejména

37



0 studium odborné literatury zabyvajici se drzenim zad a piipadného vadného drzeni. Dalsi
problematika se vztahovala k postaveni nozni klenby a moznym napravam, a to jak u vadného
drzeni téla, tak 1 u diagnostiky plocha noha. Pfevazna Cast této literatury spadala do skupiny
tisténé. Setkala jsem se 1 s nékterymi elektronickymi zdroji, které se mohou povazovat za validni.
Tykalo se to hlavné zdravotnickych serverti na siti Internet ¢i riznych elektronickych databazi.
Praktickd pfiprava naopak spocivala se sezndmenim této problematiky v ramci
vysokoskolského studia, kdy jsme si sami na sobé mohli vyzkouSet rizné metody meéieni
a porovnat tak vysledky mezi sebou. HlubSi zkuSenost zméfeni jsem ziskala béhem
vysokoskolského projektu, ktery probihal na katedfe antropologie a zdravovédy. Zde se jezdilo
do vybranych zakladnich $kol, kde se zkoumal vyskyt obezity u déti. Mohla jsem tak
vypozorovat metodiku, kterou jsem poté vyuzila pii svém vlastnim méfeni. Nékolikrat jsem si ji

1 vyzkousela na rodinnych pftislusnicich, nez jsem pfistoupila k samotnému vyzkumu.

3.3 Vyzkumné problémy

Dle stanoveného obecného cile této bakalarské prace (viz kapitola 1 = zjistit situaci
tykajici se drZeni téla a klenby nohou u déti pfedSkolniho véku) si vyclenime dil¢i cile, které nam
hloubé;ji ptibliZi soucasnou situaci:

Diléi cil €. 1:

Zjistit soucasnou situaci tykajici se vyskytu vadného drZeni téla a zhorSeného stavu nozZni klenby
u déti pfedSkolniho véku.

Diléi cil ¢. 2:

Provést vyzkum a hodnoceni drZeni téla dle hodnoticiho testu dle JaroSe a Lomicka.

Diléi cil €. 3:

Provést vyzkum a hodnoceni stavu nozni klenby dle plantogramu s vyuzitim metody Chippaux-

Smirak

3.4 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumné Setieni probihalo jednordzové ve dvou matetskych Skolach a to v dobé, kdy

jsou na ¢innosti ranni (7:00 - 8:30) ¢i odpoledni (14:30 - 16:00) volné hry. Vzdy jsem si na
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stanoveném misté pecClivé nachystala pomicky a zdznamové archy, do kterych jsem
zaznamenavala potfebna data konkrétniho ditéte. Kazdé dit¢ mélo byt na méfeni bosé, a co se
tyka obleceni, nechala jsem je oblecené. U pozorovani drzeni téla jsem si vzdy dopomohla
pohlazenim (pfedem jsem se zeptala, zda to détem nevadi), aby se svrchni ¢ast obleceni ptilnula

K télu.

3.5 Pouzita metoda

V praktické Casti jsem se zaméfila na dvé riznd métfeni. Jedno se vénovalo vyhodnoceni
stavu drzeni téla, kdy jsem vyuzila metodu dle JaroSe a Lomicka. Druhé méteni bylo formou
plantogramu, tzn. obrazu plosky nohy. Zde jsem pro vyhodnoceni zvolila metodu Chippaux-
Smifak.

e hodnoceni drzeni téla
¢ hodnoceni klenby nohou

Pro vyzkumné Setfeni jsem si zvolila v€kovou hranici obdobi pfedskolniho veku. Déti se
nejprve podrobili plantogramu, kdy na Zidli si vyzuly boty a ponoZky a na bosé nohy si natiely
indulonu. Poté s mou dopomoci se postavily na pfiloZzeny papir rozméru A4, piipadné As,
a zatizily tak nohy celou svou vahou. Nasledné se opét posadily a nechaly papir z noh odpadnout.
Pokud to neslo, sama jsem jej oddé¢lala. Nakonec se cely obraz obtahl ostfe ofezanou tuzkou.

Pomicky:

e papir formatu A4 (As)
¢ indulona (¢1 jiny mastny krém)

e ostie ofezana tuzka

U hodnoceni drZeni téla byla vyuzita metoda dle pant JaroSe a Lomicka, kdy déti zistaly
bosé a mély zaujmout vzpiimeny postoj. Pti této poloze se dité sleduje ze tii stran, a to zeptedu,
Z boku a zezadu. Pro mé hodnoceni jsem vyuzivala zejména pohled z boku.

Zamg¢fila jsem se na tyto oblasti:

e drzZeni hlavy a $ije
e drzeni hrudniku

e drzeni bficha a sklonu panve
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hodnoceni kiivky zad
drZeni téla v ¢elni roviné
drzeni dolnich koncetin
osa patete

U vSech uvedenych bodt se ke kazdému z nich pfipisovala urcitd znamka v hodnoté 1-4,

kromé& poslednich dvou, kdy jsem pro drzeni dolnich koncetin urcila znamky 1 a 2. Znamka

1 vystihuje normalni postaveni nohou a znamka 2 naopak né&jaké vychyleni (varozita ¢i

valgozita). U osy patefe se hodnotilo pouze to, zda ma konkrétni dité skoliézu ¢i ne, proto jsem

zvolila také jen znamkovéni 1 a 2.

Pomicky:

olovnice

pravitko

uhlomér

zaznamove archy + tuzka

Vyhodnoceni probihalo souctem znamek z prvnich péti bodt a nasledovalo dosazenim do

zlomku, kdy na misto citatele dosadime soucet a na misto jmenovatele znamku za drZeni dolnich

koncetin. Vysledny zlomek miZze vypadat pi. 14/2. Pro celkové zhodnoceni drzeni téla pak

vychézi tato stupnice (bez znamky z dolnich koncetin):

5 bodt - dokonalé drzeni téla

6 - 10 bodi - témét dokonalé drzeni téla
11 - 15 bodi - vadné drZeni téla

16 - 20 bodi - velmi Spatné drzeni téla

(zpracovano dle: Riegerova, 2006, Zemanek, 2011)

3.6 Organizace vyzkumu

Pfed vyzkumem jsme se s mym vedoucim prace domlouvali, jak by mélo vSe presné

postupovat. Bavili jsme se o riznych publikacich, dostala jsem odkazy na nékteré z nich

a pomohl mi s pfipravou zdznamového archu. Dal mi doporuceni, na co bych se méla hlavné

zamg¢fit a které body hodnotit.
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Samotné vyzkumné Setfeni probihalo v lednu 2014. Jiz v listopadu 2013 jsem se byla
fediteltl matetskych Skol zeptat, zda by bylo mozné u nich provadét vyzkum pro mou bakalaiskou
praci. Nikde nebyl problém, a tak jsme se v lednu domluvili na piesné stanovené terminy.

Navstivila jsem dvé matefské Skoly, ztoho celkem 66 probandi. Vyhodnocovani

ziskanych udaju zacalo v tinoru 2014.

3.7 Predvyzkum

Jak jsem jiz zminila, pted vlastnim vyzkumem v matefskych Skolach, jsem si jednotlivé
metody vyzkouSela na svych rodinnych pfislusnicich a zndmych. Data z téchto méfeni jsem

porovnavala mezi sebou a také s publikacemi, které jsem méla k dispozici.
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4 VYHODNOCENI VYZKUMU

V nasledujici ¢asti této prace je uvedeno vyhodnoceni vyzkumu, tzn. hodnoceni drzeni
téla a stav klenby nohy u déti predskolniho veéku. U kazdé casti jsou vysledky uvedeny
Vv tabulkové ¢i grafické podobé, kdy kazdy znich nese své vlastni Cislo stru¢ny popis.
V tabulkach je také uvedena vyznamnost dle neparametrického statistického testu Kruskal-Wallis
s hladinou vyznamnosti oo = 0,05. Jelikoz jsem v zadném hodnoceni nedospéla k p-hodnoté nizsi
nez 0,010, mohu tedy hned na uvod fici, Ze nebyla zjiSténa statistickd vyznamnost, proto se

tomuto bodu nebudu dale vénovat.

4.1 Vyhodnoceni dle pohlavi

Prvni graf ndm ukazuje, kolik déti (probandil) se vyzkumného Setteni zcastnilo a jaky je

pomér mezi pohlavimi.

Graf ¢. 1 Pohlavi

Vyhodnoceni pohlavi

u Divky

H Chlapci

Celkovy pocet probandi byl 66. Z tohoto grafu tudiz vyplyva, ze vétSina déti byla
zastoupena chlapeckou ¢asti, tzn. 56,1 %, ptesny pocet byl 37. Naopak divky piedstavovaly ¢ast

mensi, coz ndm dava 43,9 %, tato ¢ast predstavuje 29 divek.
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4.2 Vyhodnoceni dle vékové kategorie

Dalsi graf se vénuje rozlozeni déti dle vékové kategorie. Zjistime tak, kterd veékova

kategorie se dostava do popiedi.

Graf ¢. 2 Vékova kategorie

Vyhodnoceni vékové kategorie

m 2 roky
m 3 roky
4 roky

B 5 roku

M 6 roka

V tomto grafu vidime, Ze vétSina déti v dobé métfeni méla 3 nebo 4 roky. Konkrétné se
jedna o 30,3% triletych déti a 28,8 % déti Ctyfletych. Dalsi v fad€ jsou pétileti se svymi 18,2 %
a Sestileti, ktefi dosdhli 15,2 %. Nejmensi skupinu zastupuji dvouleti se 7,2 %. V tomto piipadé

se jedna o logicky poznatek, jelikoz déti dvouletych nebyva v matetskych Skolach mnoho.

Tabulka €. 1 Pohlavi a vékova kategorie

Vékova kategorie Celkem
2 roky 3 roky 4 roky 5 rokii 6 roki
Pohlavi Divky 2 12 9 2 4 29
Chlapci 3 8 10 10 6 37

Tato tabulka nam ukazuje vztah mezi pohlavim a vékovou kategorii. Pro zndzornéni
uvadime presny pocet divek a chlapct v ramci jednotlivych kategorii. Déti, které mély dva roky,
bylo 5, z nichz 2 divky (40 %) a 3 chlapci (60 %). Divek ve véku tii let bylo 12 (60 %) a chlapct
8 (40 %). Celkovy pocet déti, které mély ¢tyfi roky, bylo 19. Divek bylo 9 (47,3 %) a chlapct
tentokrat vice, tzn. 10 (52,6 %). U déti pétiletych byl znaény rozdil. Divky byly 2 (16,6 %)
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a chlapct bylo 10 (83,3 %). Posledni skupina Sestiletych dosahovala ¢isla 10, z nichz divky byly
4 (40%) a chlapct 6 (60 %).

4.3 Vyhodnoceni drZeni hlavy a Sije

U toho grafu se zaméfime na vysledek pii hodnoceni drzeni hlavy a $ije. Zda se jedna

o drzeni dle normy, ¢i riizné odchylky.

Graf ¢. 3 DrZeni hlavy a Sije

Vyhodnoceni drZeni hlavy a Sije

B Znamka 1 - Vzptimené drZeni
hlavy

B Znamka 2 - Krk je mirné sklonén
kupfedu asi 10 stupiid
Znamka 3 - Krk je sklonén o 20
stupiii nebo je hlava zaklonéna

B Znamka 4 - Krk a hlava jsou
zaklonény asi pies 30 stupntt

Dle grafu vyplyva, Ze nejveétsi procento probandil se potyka s malymi odchylkami pfi
drzeni hlavy a $ije. Jedna se o 51,5 %. S drzenim hlavy a §ije, které je bezvadné a vzptimené, se
potyka 19,7 % probandl. Vétsi odchylky, tzn. krk je sklonén o 20°, se vyskytlo u 25,8% a s velmi
tézkymi odchylkami zije 3 % probandd. Dle tohoto grafu mlizeme usoudit, Ze notnd vétSina

téchto déti se potyka s odchylkami u drzeni hlavy a Sije.
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Tabulka €. 2 DrZeni hlavy a Sije dle pohlavi a vékové kategorie

Distribuce - drZeni hlavy a Sije podle pohlavi a | Vyznamnost
vékové kategorie v %
1 2 3 4
Pohlavi Divky 24,1 51,7 20,7 3,4
Chlapci 16,2 51,3 29,7 2,7 0,370
Vékova 2 roky 20 80 0 0
kategorie 3 roky 15 55 30 0 0,371
4 roky 26,3 52,6 15,8 5,2
5 rokd 16,6 25 58,3 0
6 roku 20 60 10 10

V této tabulce vidime, jak se rozlozilo vyhodnoceni drzeni hlavy a §ije mezi pohlavim
a vékovou kategorii. Celkovy pocet divek byl 29, z nichz 24,1 % bylo ohodnoceno zndmkou 1,
¢ili nejsou zde zadné odchylky. U 51,7 % divek se objevily malé odchylky od normy. 20,7 %
divek se potyka vétsimi odchylkami, tudiz byly ohodnoceny znamkou 3 a 3,4 % divek trpi velmi
tézkymi odchylkami od normy, proto dostaly zndmku 4. Co se tyka chlapcti, jsou na tom o trochu
hat. 16, 2% chlapcii nema zadné odchylky od normy. 51,3 % chlapci ma malé odchylky od
normy. Pokud tento vysledek srovndme s divkami, zjistime, Ze vysledek je srovnatelny. Znamkou
3 bylo ohodnoceno 29,7 % chlapct a znamkou 4 pak 2,7 % chlapcu. Nejvétsi rozdily tak vidime
ve zndmkovani ¢isly 1 a 3.

U veékové kategorie jsme se setkali se zajimavymi udaji. Dvouleté déti se zejména
potykaji s malymi odchylkami od normy. Vysledek byl 80 %. Zbyvajici ¢ast déti, tzn. 20 %,
neméla zadné odchylky. S vétSimi a s tézkymi odchylkami jsme se u této skupiny nesetkali.
U triletych déti také prevladaly malé odchylky, zde byl kone¢ny vysledek 55 %. 15 % ttiletych
déti nemélo zadné odchylky a zbyvajicich 30 % se potykalo s vétSimi odchylkami. Velmi tézké
odchylky se u této vékové kategorie nevyskytly. Naopak u ¢tyfletych uz ano. Pokud to vezmeme
poporad¢, tak 26,3 % nemé zaddné odchylky, 52,6 % se potyka s malymi odchylkami, 15,8 % ma
vétsi odchylky a poslednich 5,2 % nese velmi tézké odchylky. U déti pétiletych se objevilo
16,6 % d¢ti, které nemaji zddné odchylky od normy, ¢tvrtina déti (25 %) ma malé odchylky a

58,3 % déti nese vétsi odchylky od normy. Jestlize se podivame na celou tuto tabulku, zjistime,
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7e to &islo je nejvétsi. Sestileté déti se nejvice potykaly s malymi odchylkami (60 %). 20 % déti
nema zadné odchylky, 10 % ma vétsi odchylky a u poslednich 10 % déti se objevily velmi tézké

odchylky, coz je v rdmci tohoto oddilu nejvetsi.

4.4 Vyhodnoceni drZeni hrudniku

V dal$im grafu a tabulce se sezndmime s vysledky, které byly zaméfeny na drZeni
hrudniku.

Graf ¢. 4 Drzeni hrudniku

Vyhodnoceni drZeni hrudniku
0

6,1 B Normalni hrudnik, dobfe klenuty

B Mala uchylka v pribéhu osy
hrudniku

Veétsi tchylka v prubehu osy
hrudniku (hrudnik je plochy)

B T¢zka uchylka ve tvaru hrudniku,
ktery je plochy

Z tohoto grafu vyplyva, ze vétSina probandu, tzn. 56,1 %, byla ohodnocena znamkou 1,
tudiz jejich hrudnik je dobie klenuty. Dalsi ¢ast probandii, a to 37,9 %, se potyka s malymi
uchylkami v priibéhu osy a zbyvajicich 6,1 % zase s ichylkami vétSimi. V tomto hodnoceni jsme

se nesetkali s zadnymi velmi t€zkymi tchylkami od normy.
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Tabulka €. 3 DrZeni hrudniku dle pohlavi a vékové kategorie

Distribuce - drZeni hrudniku podle pohlavi a Vyznamnost
vékové kategorie v %

1 2 3 4

Pohlavi Divky 68,9 24,1 6,9 0
Chlapci 45,9 48,6 54 0 0,098

Vékova 2 roky 60 40 0 0

kategorie 3 roky 65 25 10 0
4 roky 57,8 36,8 5,2 0 0,834

5 roku 41,6 50 8,3 0

6 rokti 50 50 0 0

V této tabulce vidime, Ze Zadny z probandi nebyl ohodnocen znamkou 4, tudiz se k tomu
nebudeme né&jak blize vyjadfovat. U pohlavi, konkrétné nyni divek, se setkavame s 68,9 %, kdy
zadna z divek nema zadn¢ odchylky, ma tedy dobfie klenuty hrudnik. U 24,1 % se objevuji malé
uchylky a u 6,9 % odchylky vétsi. U chlapceti jsou prvni dva oddily podobné. 45,9 % nema zadné
odchylky a 48,6 % ma odchylky malé. Poslednich 5,4 % chlapci ma odchylky vétsi.

U dvouletych déti se objevilo 60 %, které mélo dobie klenuty hrudnik, tudiz bylo
ohodnoceno znamkou 1 a 40 %, které bylo ohodnoceno znamkou 2, protoZe se ukdzaly jen malé
odchylky. U déti tfiletych bylo vice, které nemély zadné odchylky (65 %). Znamkou 2 bylo
hodnoceno 25 % déti a zbyvajicich 10 % se potykalo s vét§imi odchylkami. U ctyfletych déti byl
vysledek vyvazenéjsi, a to tak, Zze 57,8 % nemélo zadné odchylky a 36,8 % déti mélo odchylky
malé. Da se tedy fici, ze rozdil se trochu vyrovnal. Poslednich 5,2 % mélo odchylky vétsi.
Pétileté déti na tom byly hiit. 41,6 % z nich nemélo Zadné odchylky, 50 % odchylky malé a 8,3 %
odchylky vétsi. U zbyvajicich 8,3 % déti se objevily tichylky vétsi, proto znamka 3. Sestileté déti
byly rozdé€leny na poloviny. 50 % z nich mélo dobfe klenuty hrudnik a 50 % se potykalo jen

S malymi odchylkami.
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4.5

Vyhodnoceni drzeni bricha a sklonu panve

V této Casti se sezndmime s vyslednymi idaji vztahujici se k drzeni btich a sklonu panve.

Graf ¢. 5 Drzeni bricha a sklonu panve

Vyhodnoceni drZeni biicha a sklonu panve

15 B Dokonalé bticho a postaveni panve

10,6
B Sténa biisni mirné vyklenuta

Veétsi tchylky v podobé zvétsen¢ho
sklonu kosti kiiZzové; sténa biisni
znacné vyklenuta

B Velké uchylky v drzeni panve a
pribéehu osy biicha

V tomto grafu vidime, Ze znacnou vétSinu (56,1 %) zaujima oddil druhy, kdy se u déti

objevily malé odchylky, tzn. sténa bfisni je mirn¢ vyklenuta. DalSich 31,8 % déti ma dokonalé

bticho a postaveni panve, 10,6 % se potyka s vét§imi uchylkami od normy a zbyvajicich 1,5 %

ma velké uchylky v drZeni panve a prib¢hu osy bficha.
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Tabulka €. 4 DrZeni biicha a sklonu panve dle pohlavi a vékové kategorie

Distribuce - drZeni b¥icha a sklonu panve podle | Vyznamnost
pohlavi a vékové kategorie v %
1 2 3 4
Pohlavi Divky 24,1 62 10,3 3,4
Chlapci 37,8 51,3 10,8 0 0,260
Vékova 2 roky 40 60 0 0
kategorie 3 roky 35 50 10 5
4 roky 26,3 57,8 15,8 0 0,561
5 rokt 41,6 58,3 0 0
6 roku 20 60 20 0

U této tabulky se miZeme na dané vysledky. Nejprve opét zacneme pohlavim. Divky,
konkrétn¢ 24,1 % z nich, ma dokonalé drzeni, dalSich 62 % mé malé odchylky. Jak mizeme
vidét, je to nejveétsi Cislo této tabulky. 10,3 % ma odchylky vétsi a poslednich 3,4 % bylo
ohodnoceno znamkou 4, ponévadz se u nich objevily uchylky t€zké. U chlapct byla situace lepsi.
37,8 % meélo drZeni dokonalé, 51,3 % se potykalo s malymi odchylkami a 10,8 % s tchylkami
vetsimi. Znamkou 4 nebyl hodnocen Zadny chlapec.

Ve vékové kategorii se to ma nasledovné. Dvouleté déti se potykaly jen s malymi
odchylkami (60 %) a zbyvajicich 40 % nemélo odchylky zadné. U tfiletych déti taktéz
ptevazovaly malé odchylky (50 %), dalSich 35 % nemélo odchylky zadné. 10 % tiiletych déti
mélo odchylky vétsi, proto padla znamka 3. V této skupiné déti se setkavame i s odchylkami
tézkymi. Koneéné Cislo bylo 5 %. Z ¢tyfletych déti mélo 26,3 % dokonalé drzeni, 57,8 % bylo
hodnoceno zndmkou 2. U 15,8 % bylo hodnoceno znamkou 3, tudiz vétsi odchylky. Déti pétileté
také mély nejvétsi Cislo u znamky 2, coz bylo 58,3 %. 41,6 % m¢élo drzeni dokonalé. U posledni
skupiny déti, a to Sestiletych, byl vysledek podobny. 20 % déti nemélo zadné uchylky, u 60 % se
objevily malé¢ odchylky. Poslednich 20 % se potykalo s iichylkami vétsSimi. Celkové se miizeme

podivat, Ze nejvétsi zastoupeni je vZzdy u znamky 2.
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4.6 Vyhodnoceni osy patere

U tohoto hodnoceni jsem se zaméfila, zda se u déti vyskytuje skoliotické drzeni ¢i ne. U

znamkovani se to ma tak, ze 1 znamena ne a 2 ano.

Graf ¢. 6 Osa patere

Vyhodnoceni 0sy patei‘e

H Ne

H Ano

Zde na tomto grafu mizeme vidét, Ze vétSina déti skoliotickym drzenim netrpi. Jedna se

0 81,8 %. Zbyvajicich 18,2 % se s ni uz bohuzel potyka.

Tabulka €. 5 Osa patere dle pohlavi a vékové kategorie

Distribuce - skoliéza podle pohlavi | Vyznamnost
a vékové kategorie v %
1-ne 2-ano
Pohlavi Divky 89,6 10,3
Chlapci 75,6 24,3 0,147
Vékova 2 roky 80 20
kategorie 3 roky 90 10
4 roky 78,9 21 0,746
5 rokd 83,3 16,6
6 rokd 70 30
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Zde je situace velmi jasna. VétSina déti u vSech kategorii se se skoliotickym drzenim
nepotyka. Popofadé to vypadad nasledovné. 89,6 % divek mé osu patefe v pofadku a 10,3 %
nikoliv. 75, 6% chlapct problém se skoliotickym drzenim nema, ale 24,3 % jiz ano. Pro srovnani
vidime, Ze divky jsou na tom Iépe.

Celkovy pocet dvouletych déti byl 5. Z tabulky mtzeme vidét, ze 80 % skoliotické drzeni
nema, ale 1 dité, tzn. 20 %, ano. 90 % tfiletych déti ma osu patete v potfadku, 10 % bohuzel ne.
Ctyfleté déti to maji trochu hordi. 78,9 % z nich skoliotickym drzenim netrpi, ale 21 % uZ ano.
Pétileté déti jsou na tom Iépe. 83,3 % mélo osu patete v poradku a 16,6 % déti mélo osu patere
vychylenou. Posledni skupina Sestiletych byla na tom nejhiite, kdy 70 % déti skoliotické drzeni

nema a 30 % ano.

4.7 Vyhodnoceni ¢elni roviny

Zde bylo pohlizeno na to, zda jsou ramena a lopatky ve stejné vysi, zda jsou boky

soumérné. Pokud se objevila n¢jaké odchylka, bylo to ohodnoceno opét znamkami 1-4.

Graf ¢. 7 Celni rovina

Vyhodnoceni ¢elni roviny
15

B Naprosta soumérnost bokl; stejna vyse
ramen; lopatky neodstavaji

7,6
B Nepatrna uchylka v jednom z vyse

uvedenych bodu

Trvalé vysunovani jednoho boku; jedno
rameno vyse; odstavajici lopatky

B Znacéné odstavani lopatek; znacné
vysouvani jednoho boku; nesoumérnost

Z tohoto grafu mizeme vidét trochu srovnatelné vysledky. Jedna se zejména o prvni dvé

skupiny. 43,9 % ma ¢elni rovinu v pofadku, lopatky neodstavaji, jsou soumérna. 47 % se potyka
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s jednou odchylkou z vyjmenovanych dispozic. U 7,6 % déti se objevily 2 odchylky a u 1,5 %

bylo Spatné, tzn. lopatky odstavaly, ramena ani lopatky nebyly ve stejné vysi.

Tabulka &. 6 Celni rovina dle pohlavi a vékové kategorie

Distribuce - ¢elni rovina podle pohlavi a vékové | Vyznamnost
kategorie v %
1 2 3 4
Pohlavi Divky 51,7 448 0 3,5

Chlapci 37,8 48,6 13,5 0 0,171

Vékova 2 roky 40 60 0 0

kategorie 3 roky 50 45 5 0
4 roky 42,1 52,6 0 52 0,867

5 rokd 33,3 50 16,6 0

6 roku 50 30 20 0

K této tabulce na prvni pohled miizeme fici, Ze jedna Ctyfleta divka se potyka s téZzkou
nesoumé&rnosti svého téla. I pfesto jsou na tom divky lépe neZ chlapci. Vezmeme to tedy
postupné. 51,7 % divek ma naprostou soumérnost, 44,8 % se potyka s jednim vychylenim ze
stanovenych bodi a 3,5 % ma velmi té¢zké vychyleni ve vSech bodech. U 37,8 % chlapcu je
naprosta soumérnost, 48,6 % ma vychyleni v jednom bodu a 13,5 % ve dvou bodech. Mize se
jednat o vysouvani boki, odstavani lopatek ¢i nesoumérnost lopatek a ramen.

40 % dvouletych déti ma vSechny body v poiadku a 60 % z nich se potyka jen s jednou
odchylkou. 50 % tiiletych ma vse v potadku, u 45 % se objevila jedna odchylka a u 5 % déti
odchylky dvé. Déti se ¢tyfmi roky mély nejvetsi prevahu u zndmky 2, kdy 52,6 % mélo jednu
odchylku. 42,1 % se nepotykalo s zadnou a 5,2 % mélo naprostou nesoumérnost. 33,3 %
pétiletych déti nemélo zadnou uchylku, 50 % odchylku jednu a 16,6 % odchylky dvé. Nejvétsi
procento u naprosté soumérnosti dosahly déti Sestileté, a to 50 %. 30 % mélo odchylku jednu a 20

% z nich dvé odchylky.

52



4.8 Celkové vyhodnoceni drzeni téla

V této Casti jsme si seCetli vSechny znamky kromé osy patefe. Vysledny soucet nam

udava kone¢né vyhodnoceni drzeni téla.

Graf ¢. 8 Celkové vyhodnoceni drZeni téla

Celkové vyhodnoceni drZeni téla
1,5

B 5 bodi - dokonalé drzeni téla
10,5
6 - 10 bodt - téméf dokonalé
drzeni téla
11 - 15 bodi - vadné drzeni
téla
B 16+ velmi Spatné drzeni téla

K tomuto grafu mizeme fici, Ze naprostd vétSina déti se potykd s témét dokonalym
drzenim téla. Jedna se o 80,4 %. Dalsi na fad¢ jsou déti s vadnym drzenim t¢la, kdy dosahly boda
11-15. Téchto déti bylo 10,5 %. 7,6 % melo dokonalé drzeni téla, coz mizeme fici, Ze je velmi
nizké Cislo. U jedné divky jsme se setkali s velmi $patnym drzenim téla, proto je kone¢né

procento tohoto oddilu 1,5.
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Tabulka €. 7 Soucet v§ech znamek dle pohlavi a vékové kategorie

Distribuce - soucet v§ech znamek podle pohlavi a | Vyznamnost
vékové kategorie v %
1 2 3 4
Pohlavi Divky 6,9 86,2 34 34
Chlapci 8,1 75,6 16,2 0 0,249
Vékova 2 roky 20 80 0 0
kategorie 3 roky 5 85 10 0
4 roky 5,2 84,2 5,2 5,2 0,905
5 roku 8,3 75 16,6 0
6 roku 10 70 20 0

V této tabulce nam vysly tato udaje. 6,9 % divek ma dokonalé drzeni téla, 86,2 % ma

témét dokonalé drzeni téla, 3,4 % jiz vadné drzeni téla. Stejny udaj, tzn. 3,4 %, je také i u velmi

Spatného drzeni téla. Celkove se da ale fici, Ze divky jsou na tom 1épe nez chlapci. Ti doséahli

vys$sich vysledki ve tfeti kategorii, a to 16,2 %. 8,1 % z nich ma dokonalé drzeni téla, coz je lepsi

oproti divkadm, a 75,6 % chlapcti ma témét dokonalé drzeni téla.

Dvouleté déti to maji nasledovné. 20 % ma dokonalé drzeni téla a 80 % drzeni témét

dokonalé¢. Ttileté déti maji taktéz prevahu u téméet dokonalého drzeni téla, a to 85 %. Pouze 5 %

Znich ma drZeni téla dokonalé¢ a 10 % déti drzeni vadné. 84,2 % Ctyfletych déti ma témér

dokonalé drzeni a v ostatnich tfech kategoriich jsou zcela stejné udaje. To znamend 5,2 %.

Pétileté déti jsou na tom huf a to v ramci vadného drzeni téla. Jedné se o 16,6 %. DalSich 8,3 %

déti méa dokonalé drZzeni a 75 % téméf dokonalé drZeni téla. Déti Sestileté to maji obdobné. 10 %

déti ma drzeni dokonalé, 70 % témér dokonalé a 20 % vadné drzeni t€la.
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4.9 Vyhodnoceni dolnich koncetin

V nasledujicim grafu a tabulce si ukdzeme vysledky u dolnich koncetin. Zde jsme

pracovali se dvéma skupinami. Zda maji déti normalni postaveni nohou ¢i se potykaji s urcitym

vychylenim (varozita X valgozita).

Graf €. 9 Dolni konéetiny

Vyhodnoceni dolnich konéetin

B Normalni
® Valgozita/varozita

Z tohoto grafu vyplyva, ze vétSina déti (56,1 %) ma postaveni nohou normadlni.

Zbyvajicich 43,9 % se potyka s postavenim nohou do tvaru ,,0% ¢i do tvaru ,,X*.

Tabulka €. 8 Dolni koncetiny dle pohlavi a vékové kategorie

Distribuce - dolni kon¢etiny podle Vyznamnost
pohlavi a vékové kategorie v %
1 - normalni 2 - vychyleni
Pohlavi Divky 55,1 44,8
Chlapci 56,7 43,2 0,898
Vékova 2 roky 60 40
kategorie 3 roky 40 60
4 roky 63,1 36,8 0,545
5 roku 66,6 33,3
6 roki 60 40
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Pro srovnani divek a chlapci mizeme vidét podobné vysledky. 55,1 % divek ma
postaveni nohou normalni a 44,8 % postaveni vychylené. U 56,7 % chlapct je postaveni nohou
normalni a 43,2 % vychyleni. D4 se fici, Ze chlapci jsou na tom nepatrné¢ 1épe nez divky.

60 % dvouletych déti ma postaveni nohou normélni a zbyvajicich 40 % déti se potyka
S jistym vychylenim. Ttileté déti to maji obracené, tudiz 40 % ma postaveni nohou normalni a 60
% vychylené. Ctyfleté déti jsou na tom lépe. 63,1 % ma nohy normalni a 36,8 % vychylené.
Pétileté déti to maji podobné. 66,6 % déti ma postaveni nohou normalni a 33,3 % vychylené.

U Sestiletych déti se setkavame se stejnym vysledkem jako u déti dvouletych, ¢ili 60 % a 40 %.

4.10 Vyhodnoceni kréni lordozy (v cm)

U dalSiho hodnoceni jsme vyuZili pomoci olovnice a pravitka, kdy jsme si olovnici
ptilozili k zadm, kde se dotykd hrudni kyf6zy a probiha mezihyzd'ovou ryhou. Poté jsme vyuzili

pravitko pro zméfeni kréni lordoézy. Zde jsme si rozdélili skupinu na tii oddily.

Graf ¢. 10 Kréni lordéza (v cm)

Vyhodnoceni kréni lordézy v cm

75

m 1, skupina-do2cm
2. skupina-2,5-4cm
3. skupina-4,5-6cm

V tomto grafu vidime, ze znac¢né vétSina (86,3 %) méla velikost kréni lordézy 2,5 - 4 cm.

Déti s kréni lordézou do 2 cm bylo 6 % a s velikosti 4,5 - 6 cm zase 7,5 %.
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Tabulka ¢. 9 Kréni lordéza (v em) dle pohlavi a vékové kategorie

Distribuce - kréni lordéza podle pohlavi a | Vyznamnost
vékové kategorie v %
1 2 3
Pohlavi Divky 3,4 86,2 10,3
Chlapci 8,1 86,5 54 0,898
Vékova 2 roky 0 100 0
kategorie 3 roky 0 95 5
4 roky 5,2 89,5 52 0,450
5 roku 8,3 75 16,6
6 rokt 20 70 10

V tabulce €. 9 vychazi tohle hodnoceni. 3,4 % divek ma velikost kréni lordézy do 2 cm,

dalsich 86,2 % velikost 2,5 - 4 cm a poslednich 10,3 % divek ma vétsi kréni lordézu, a to 4,5 - 6

cm. Chlapci jsou na tom 1épe. 8,1 % ma kréni lordézu do 2 cm, 86,5 % 2,5 - 4 cm a 5,4 % zase

velikost kréni lordozy 4,5 - 6 cm.

U dvouletych déti je to naprosto jasné. Celych 100 % ma velikost kréni lordozy 2.5 - 4

cm. U tiiletych déti je to podobné. 95 % se potyka s velikosti 2,5 - 4 cm a poslednich 5 %

s velikosti 4,5 - 6 cm. Déti se ¢tyfmi roky to maji soumérné. 89,5 % ma velikost kréni lordozy 2,5

- 4 cm a u ostatnich oddild, tzn. do 2 cm a 4,5 - 6 cm, je stejné procento, a to 5,2 %. 8,3 %

pétiletych déti ma velikost do 2 cm, 75 % 2,5 - 4 cm a zbyvajicich 16,6 % velikost 4,5 - 6 cm.

Posledni skupina Sestiletych déti ndm tuto tabulku uzavird. 20 % z nich ma velikost do 2 cm, 70

% 2,5 - 4 cm a zbylych 10 % déti ma velikost kréni lordézy 4,5 - 6 cm.

57



4.11 Vyhodnoceni bederni lordozy (v cm)

Zde se setkdvame s podobnym méfenim, ale s tim rozdilem, ze méfime velikost bederni

lordozy.

Graf ¢. 11 Bederni lord6za (v cm)

Vyhodnoceni bederni lordézy v cm

m 1. skupina-do2cm
m2. skupina-2,5-4cm
3. skupina-4,5-6,5cm

Nyni vidime, Ze 74,2 % zkoumanych déti ma velikost bederni lordézy 2,5 - 4 cm. Dalsi

skupina je do 2 cm, kdy vysledek byl 9,1 %. Poslednich 16,7 % déti se potyka s velikosti bederni

lordézy 4,5 - 6,5 cm.

Tabulka €. 10 Bederni lordéza (v cm) dle pohlavi a vékové kategorie

Distribuce - bederni lordéza podle pohlavi | Vyznamnost
a vékové kategorie v %
1 2 3
Pohlavi Divky 3,4 75,8 20,7
Chlapci 13,5 72,9 13,5 0,469
Vékova 2 roky 0 100 0
kategorie 3 roky 0 75 25
4 roky 21 63,1 15,8 0,280
5 roku 8,3 91,6 0
6 roki 10 60 30
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U pohlavi miizeme vidét urcité rozdily mezi divkami a chlapci. 3,4 % divek ma velikost
bederni lordozy do 2 cm, 75,8 % velikost 2,5 - 4 cm a poslednich 20,7 % 4,5 - 6,5 cm. U chlapct
to je nasledovné. 13,5 % se potyka s velikosti do 2 cm, 72,9 % s velikosti 2,5 - 4 cm a 13,5 %
s4,5-6,5cm.

Z vekové kategorie ma velice jasny vysledek dvouleta skupina déti, a to 100 % velikosti
bederni lordozy 2,5 - 4 cm. Trileté déti maji prevahu u velikosti 2,5 - 4 cm, kde jich bylo 75 %,
a dalSich 25 % m¢lo velikost lordézy 4,5 - 6,5 cm. 21 % ctytletych se potykalo s velikosti do
2.cm, 63,1 % 2,5 -4 cm a 15,8 % s velikosti 4,5 - 6,5 cm. Dalsiho jasného vysledku dosahly déti
pétileté, kdy 91,6 % z nich mélo velikost 2,5 - 4 cm. Ostatnich 8,3 % se zatadilo do prvni
skupiny, a to do velikosti do 2 cm. 10 % Sestiletych déti se fadi k velikosti do 2 cm, 60 %
k velikosti 2,5 - 4 cm a poslednich 30 % k 4,5 - 6,5 cm.

4.12 Vyhodnoceni plantogramu pravé nohy

vvvvv

Zde si rozd€lime skupinu na tii oddily, kdy znamka 1 znamena normalni nohu, zndmka 2 nohu

plochou a znamka 3 nohu vysokou.

Graf ¢. 12 Plantogram pravé nohy

Vyhodnoceni plantogramu pravé nohy
0

B Normalni noha
® Plocha noha

Vysoka noha
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Muzeme vidét, ze vétSinu zaujima noha normadlni, a to 72,7 %. Zbyvajicich 27,3 % se
ptifadilo k noze ploché. V tomto hodnoceni jsme se nesetkali s Zadnou vysokou nohou, tudiz ji

nebudeme ani zminovat.

Tabulka €. 11 Plantogram pravé nohy dle pohlavi a vékové kategorie

Distribuce - plantogram pravé nohy podle | Vyznamnost

pohlavi a vékové kategorie v %

1 2 3

Pohlavi Divky 75,8 24,1 0
Chlapci 70,2 29,7 0 0,904

Vékova 2 roky 60 40 0

kategorie 3 roky 60 40 0
4 roky 84,2 15,8 0 0,218

5 roky 83,3 16,6 0

6 roky 70 30 0

V tabulce vidime, ze 75,8 % divek mé& nohu normalni a 24,1 % nohu plochou. U chlapct
je vysledek podobny. 70,2 % z nich Zije s nohou normalni a 29,7 % s nohou plochou.

U vekové kategorie jsou vSak vysledky zajimavéjsi. 60 % dvouletych déti ma nohu
normalni a 40 % nohu plochou. Uplné stejny vysledek vidime i u déti tiiletych, tedy 60 % a 40
%. Déti se Ctyfmi a péti roky maji taktéz podobné vysledky. 84,2 % ctyfletych méa normélni nohu
a 15,8 % nohu plochou. 83,3 % pétiletych déti se potyka s nohou normalni a 16,6 % plochou.

U déti Sestiletych je situace trochu jind. 70 % z nich ma nohu normalni a 30 % plochou.
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4.13 Vyhodnoceni plantogramu levé nohy

U této ¢asti postupujeme stejnym zptsobem jako u ptredchoziho hodnoceni.

Graf ¢. 13 Plantogram levé nohy

Vyhodnoceni plantogramu levé nohy

H Normalni noha
H Plocha noha

Vysoka noha

U tohoto grafu jsme zjistili, Ze se zde objevuje i vysoka noha, a to 3 %. Vétsinu opét

zaujima noha normalni se svymi 65,2 %. Pokud to ovSem srovname s grafem ¢. 12, uvidime, Ze

vysledek je o mnoho niz§i. Posledni skupina je plochéd noha, kdy kone¢né procento je 31,8.

Tabulka €. 12 Plantogram levé nohy dle pohlavi a vékové kategorie

Distribuce - plantogram levé nohy podle | Vyznamnost
pohlavi a vé€kové kategorie v %
1 2 3
Pohlavi Divky 58,6 345 6,9
Chlapci 70,3 29,7 0 0,111
Vékova 2 roky 60 40 0
kategorie 3 roky 55 45 0
4 roky 68,4 26,3 5,2 0,174
5 roku 83,3 8,3 8,3
6 rokd 60 40 0
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V tabulce vidime tyto udaje. 58,6 % divek ma levou nohu normalni, 34,5 % plochou a zde
se setkdvame 1 s vysokou nohou, kdy procento ptedstavuje 6,9. Chlapci jsou na tom ocividné
1épe. 70,3 % ma nohu normalni, 29,7 % nohu plochou.

Dvoulet¢ a Sestileté¢ déti maji naprosto stejny vysledek, a to 60 % z nich ma levou nohu
normdlni a 40 % nohu plochou. Déti tiileté maji vysledek vyrovnanéjsi. 55 % z nich ma nohu
normalni a 45 % plochou. U déti se ¢tyimi roky opét pfevazuje noha normalni (68,4 %), dalsi je
noha ploché se svymi 26,3 % a noha vysoka s 5,2 %. U pétiletych déti jsme se setkali s nejlepSim

vysledkem. 83,3 % ma nohu normalni, 8,3 % nohu plochou a poslednich 8,3 % vysokou.
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4.14 Srovnani vyhodnoceni plantogrami pravé a levé nohy

Do tohoto grafu jsme dosadili udaje o pravé a levé noze, aby se vidé€lo jejich vzajemné

srovnani.

Graf ¢. 14 Srovnani plantogrami pravé a levé nohy

i B Normalninoha 1. stupné
Prava noha

B Normalninoha 2. stupné
B Normalninoha 3. stupné
B Plocha noha 1. stupné
B Plocha noha?2. stupné

Leva noha ¥ Plocha noha 3. stupné

¥ Vysoka noha 1. stupné

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

Zde vidime zcela odlisné hodnoty. Popotad¢ se to ma takhle. Normalni noha 1. stupné se
objevila ve 9,1 % pravé nohy a ve 7,6 % nohy levé. Normalni noha 2. stupné se vyskytla
V nejvetsi mife, a to 39,4 % u nohy pravé a 42,4 % nohy levé. Velky rozdil jsme zaznamenali
u normdlni nohy 3. stupné, kdy prava noha dosédhla 24,2 % a leva 15,2 %. Nésleduji stupné
ploché nohy. 1. stupent ploché je 13,6 % u pravé nohy a 10,6 % u nohy levé. Plochd noha
2. stupné se objevila 7,6 % u pravé nohy a 7,6 % u nohy levé, tudiZ stejny vysledek. Plocha noha
3. stupné je 6,1 % u pravé nohy a 13,6 % u nohy levé. Poslednim udajem je vysokd noha

1. stupné, ktera se vyskytla pouze u levé nohy, a to 3 %.
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ZAVER

Ve své praci jsem dosahla uvedenych cili, a to hlavniho 1 vSech dilCich. Zjistila jsem
soucasnou situaci drzeni téla a stavu klenby nohy u déti ptedskolniho véku v mém
bezprostiednim okoli. Na zaklad¢ tohoto cile jsem zjistila, jaké je hodnoty dosahuji vadné drzeni
a plocha noha. Zaroven si myslim, ze timto vyzkumem jsem alespon ¢astecné na tento problém

poukazala a mohla pfispét tak i svymi udaji.

Vyzkumné Setieni probihalo ve dvou matefskych Skolach, z nichz jedna se nachazi ptimo
v Olomouci a druha ve Velkém Ujezdu. V Olomouci vyzkum probéhl v odpolednich hodinach,
kdy déti postupné pfichazely, podle toho, jak je pani feditelka ke mné posilala. Ve Velkém
Ujezdu prob&hlo méfeni v rannich hodinach. Dé&ti byly postupné méfeny podle toho, jak
prichazely do matetské Skoly. Celkové se vyzkumu zacastnilo 66 déti, z nichz 29 bylo divek a 37
chlapcii. Vyzkum probihal na zdkladé hodnoticiho testu dle JaroSe a Lomicka, kde se hodnotilo
drzeni téla. Druhym méfenim byl plantogram (otisk nohou), kdy se k vyhodnocovani pouzila

metoda Chippaux-Smifak.

Na zdkladé vyhodnoceni celkového drZeni téla jsem dospéla k nasledujicim tdajim.
Dokonalé drzeni téla, s hodnotou bodovani 5, se potyka 7,6 % zkoumanych déti. Nejvétsi
procento zastupovalo témét dokonalé drzeni téla, které dosahlo hodnoty 80,4 %. Celkem vysokeé
procento se objevilo u déti s vadnym drzenim, které¢ zaujimalo 10,5 %. Posledni skupinou ve
vyhodnocovani bylo velmi Spatné drZeni téla, které se objevilo u 1,5 % déti (konkrétné se jednalo

o0 jednu ctyfletou divku).

U vyhodnocovani plantogramu jsem se setkala zeyména s normalni nohou. U pravé nohy
byl vysledek 72,7 % normadlniho klenuti a 27,3 % c¢inilo klenuti ploché. U levé nohy byl kone¢ny
vysledek o trochu horsi. 65,2 % déti mélo klenuti nohy normaélni, 31,8 % klenuti ploché a 3 %
vysoké. Z vysledkt jednotlivych stupnti bylo nejvétsi zastoupeni u normalni nohy 2. stupné, kdy

u pravé nohy ¢inila hodnota 39,4 % a u levé nohy 42,4 %.

64



V porovnani S celostatnim vyzkumem vadného drzeni téla z roku 2001 vychazi zajimavé
vysledky. Z vyzkumu vyplyva, ze 12,6 % déti ma dokonalé drzeni téla, 49 % témét dokonalé
drzeni téla, 34,1 % vadné drZeni téla a 4,2 % velmi Spatné drZeni téla. Z mého vyzkumu tedy
vychézi o mnoho lepsi vysledky. Je ovSem na mist¢ upozornit, ze celostatniho vyzkumu se
ucastnily déti 7leté, 11leté a 15leté. Nejblize k predSkolnimu véku jsou déti sedmileté, které

dosahovaly velice podobnych vysledkt jako u celkového praméru.
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SOUHRN

Dle hlavniho cile, které¢ho jsem pln¢ dosahla, jsem zjistila soucasnou situaci tykajici se

problematiky drzeni téla a stavu klenby nozni u déti pfedSkolniho véku.

Pro sviij vyzkum jsem si zvolila takové matetské Skoly, které jsou v mém blizkém okoli.
Jedn4 se zejména o mateiskou $kolu ve Velkém Ujezdu, kde bydlim a kde jsem vykonavala
souvislou pedagogickou praxi, proto byly vysledky méfeni pro mé dualezité, jelikoz jsem poté
mohla uplatiovat uvedené doporucené cviceni. Podobného piipadu jsem vyuzila i u méstské
mateiské $koly (v Olomouci, Zizkovo namésti). Zde jsem vykonavala priib&Znou pedagogickou
praxi, tudiZ jsem se mohla s danymi détmi sezndmit. Pfi samotném meéfeni tak védély, o koho se

jedna, a proto nepocitovaly zadny ostych.

Samotné méfeni probihalo v rannich ¢i odpolednich hodinéach, aby se nenaruSovala hlavni
fizena Cinnost, kterd zpravidla probih4 v dopolednich hodinach. Spole¢né s p. ucitelkami jsme se
domluvily na datu (leden 2014) a misté méfeni. V mateiské skole Zizkovo namésti vyzkum
probéhl v feditelné, kdy déti jednotlivé pfichdzely a méfeni tak probihalo v naprostém klidu.
V mateiské §kole ve Velkém Ujezdu byl pribéh podobny. Vyhranil se prostor u okna, kde se
nachazi stolecek se Zidlickami. Jelikoz ale zde byl dvojnasobny pocet déti neZ v predchozi
matefské Skole, méteni trvalo o trochu delSi dobu. Dokonce 1 sle¢ny uéitelky mi poskytly pomoc
pfi plantogramu a samy si tak rozsifily své védomosti. Vyhodnocovani jsem ovSem provadéla

samostatné.

Vysledky méteni poté byly zaznamenavany do tabulek, které nakonec stanovily kone¢né
vyhodnoceni. Jak jsem jiz uvedla vySe, déti se nejcastéji potykaly s témét dokonalym drzenim
téla. Déti s touto hodnotou bylo 80,4 %. Co se tykd v€kova kategorie a pohlavi, nejvétsi
zastoupeni se s timto typem drZeni bylo u divek, jejichZ hodnota ¢inila 86,2 %. Chlapcti u tohoto
drzeni téla bylo 75,6 %. Dokonalé drzeni a vadné drzeni dosahovalo podobnych vysledki (+/- 10
%). U divek bylo ovSem zaznamenéno i velmi Spatné drZeni, s hodnotou znamky 16. De vékové

kategorie byly vyhodnoceny nejlepsi vysledky u déti dvouletych. Vysledek dokonalého drZzeni
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téla byl 20 % a témét dokonalého 80%. Nejvetsi hodnota se objevila u déti tiiletych, a to u témer
dokonalého drzeni, kdy procento ¢inilo 85 %. V této skupiné déti se taktéz zaznamenala i nejnizsi

hodnota, ktera se vztahovala k dokonalému drzeni téla. Vysledek ¢inil 5 %.

Jak bylo uvedeno jiz vySe, v porovnani s celostditnim vyzkumem 2001, ktery udava, ze
12,6 % déti (u sedmiletych byla hodnota 14,8 %) ma dokonalé drzeni, 49 % (sedmileté - 52,2 %)
témet dokonalé, 34,1 % ( sedmileté - 31,7 %) vadné a 4,2 % (sedmileté - 1,4 %) velmi Spatné
drzeni. Z mého méteni vychazi zcela odlisné vysledky. Jedna se tak zejména o témé&f dokonalé
drzeni téla, které¢ dosahlo 80,4 % a vadného drzeni téla majici o0 mnoho nizs§i hodnotu nez pfi
celostatnim vyzkumu, tedy 10,5 %. Tyto hodnoty tak vyvraci mé ptedpoklady o tom, Ze se drzeni

téla rapidné zhorsilo.

Dle vyhodnocovani plantogramu doslo k zavéru, Ze vétSina déti ma normalni klenuti nohy
2. stupné (prava noha - 39,4 %, leva noha - 42,4 %). K pomémé vysokému ¢islu doslo
1 u normalni nohy 3. stupné, a to zejména u pravé nohy, kdy hodnota doséhla 24,2 %. Plocha
noha se nejvice vyskytovala u nohy levé, kdy kone¢na hodnota cCinila 31,8 %, z toho nevétsi
zastoupeni bylo u ploché nohy 3. stupné (13,6 %). V porovnani s jinymi bakalafskymi pracemi
jsem se setkala s podobnymi vysledky. Vétsinou nohy zaujimaly normalni klenuti 2. stupné,
pfipadné klenuti ploché. Co se tykd ovSem konkrétnich hodnot, vysledky mého méfeni byly

o mnoho pfiznivéjsi. Divodem miiZe byt i osvéta, na kterou je vyvijen neustaly tlak a pravidelna

kontrola 1€karii, kteti stanovuji diagnézy a preventivné doporucuji vhodna cviceni.
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Ptiloha ¢. 1: Tabulka pro vyhodnocovani
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