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1 UVOD

Vivodu bych vds rdda sezndmila se svym tématem diplomové prace a to Vliv
gymnastického cviceni na drZeni téla u divek mladSiho Skolniho véku. Toto téma mé
bylo pfidéleno a jsem za to velmi rdda. Tyka se sportu a zdravotnictvi, coz byly obory
pro mne doposud identické, a proto je mi téma velmi blizké. Od Sesti let se pohybuji
v oblasti sportovni gymnastiky. Zpocatku jako cvicenka, avSak poslednich osm let v roli
trenéra. Prave letité zkuSenosti a praxe v oblasti sportovni gymnastiky mé& nabadaji
k prohloubeni znalosti a védomosti tykajici se tématu, coZ mi bylo pravé umoznéno
touto diplomovou praci. Vysledek Setieni bude pro mé velkym piinosem do praxe,
mozna i podmétem k realizaci jinych tkoli nez doposud.

Teorie vzniku gymnastickych cvieni, kineziologie, ontogeneze divek a vychova
ke zdravi jsou hlavnimi kapitolami teoretické ¢asti prace.

Historie, rozdéleni gymnastickych cvieni a pravidla sportovni gymnastiky jsou
dal§im obsahem teoretické &asti. Cést kineziologie jsem zafadila, protoZe nejlépe
vystihuje diileZitost svalové rovnovahy, tudiz i spravného téla. Urcitd orientace v oblasti
kineziologie je potfebnd k moZnému zkoumdni. Zejména tato kapitola je doplnéna
o prilohy. I pro m¢ samotnou je to zajimava oblast. Pfi prvnim setkdnim s kineziologii
(v dob¢ bakaléiského studia) jsem byla pifekvapena moznyma zdkonitostmi funkce téla.
Napiiklad samotné postaveni plosky nohou ovliviiuje zakfiveni ¢i stav pétefe.
V pripadé, kdyby si kazdy osvétlil zdklady kineziologie a snazil by se ji v praxi
(béZném zivoté) vyuzit, nemuselo by dochdzet k tolika fyzickym deformacim ¢lovéka.

Jak néazev diplomové prace uvadi, pracuji s dévcaty mladSiho Skolniho vé&ku.
I vtomto obdobi jsou ddna urcitd specifika rdstu a vyvoje, hormondlnich zmén
a psychické stranky osobnosti. Proto i tyto oblasti jsem zatadila do teoretické Césti
diplomové prace.

Vzhledem ke studovanému oboru Vychovatelstvi se zaméfenim na vychovu
ke zdravi jsem do teoretické Cdsti zaradila i1 kapitolu vychovy ke zdravi. Ziroven
zamérem kapitoly je uvédomeéni si nutnosti vychovy ke zdravi dneSnich déti. Vzhledem
k mé vychovatelské praxi ve Skolni druziné jsem si védoma, Ze uvédomeéni si zdravého

zivotnitho stylu neni dostacujici k tomu, aby v budoucnu vSechny déti cekal

plnohodnotny ¢i spokojeny Zivot. A to mluvim pouze o uvédoméni a ne realizaci.
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DnesSni masa medii je nedpornd a nicici kvalitu Zivota jedince. Pfi tplné rehabilitace
inaktivity tomu vSak tak nemusi byt.

Cast praktickd obsahuje vysledky zkouméni vlivu drZeni téla u divek mladstho
Skolntho véku. Kde se pomoci statistickych metod snazim vyhodnotit vysledky
dotaznikového Setfeni a porovnat je s dalsimi podobnymi vyzkumy. Dotaznik pro tuto
praci je rozdélen do Ctyf ¢asti: obecnd (vdha, vySka, vék...), drZzeni téla, test minimalni
svalové zdatnosti a oblast Zivotniho stylu. I pfesto, Ze tato oblast neni soucasti tématu
diplomové préace, zatradila jsem do dotazniku otdzky tykajici se Zivotniho stylu
s domnénkou, Ze jejich vysledky mohou byt uritym ukazatelem na moZné pfiCiny
vadného drZenf téla u divek mladsiho Skolniho véku.

Tuto praci ,, Vliv gymnastického cvic¢eni na drzeni téla u divek mladsiho Skolniho
véku”, lze uréitym zpusobem prohloubit. Piesto si za svymi ndzory a postupy v této

praci stojim a poznatky vnimam jako dostacujici a obohacujici.
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2 TEORETICKA CAST

2.1 Gymnastické cviceni

Pojem gymnastickd cviceni nyni zahrnuje velké mnozstvi pohybové aktivity.
Pocinaje sportovni a moderni gymnastikou, skoky na trampoling, sportovni akrobacii,
ale 1 akrobaticky rokenrol, teamgym, fitness a sportovni aerobik atd. I tato oblast
je ovlivnéna historii, ekonomikou, politikou a kulturou dané spoleCnosti, ovliviiujici
pohybové aktivity zobrazujici zZivot dané doby. Veskera télesnd cviceni uzce souvisi
s kulturou a vychovou a také odpovidaji specifickym narodnim potfebdm (Farana,
2011).

Vyraz ,,gymnastika” nebyl od pocatku pojimédn tak jako nyni. Tim je mysSleno
typické gymnastické cviceni. Ze starofeckého slova ,,gymnasein” to je cviciti nahy
a ,,gymnastes” oznacujici bojovnika, cvicence, ale i ¢lovéka, ktery se zabyval ,,védou
o té€lesnych cviCenich”, byl odvozen ndzev gymnastika, jako nadfazeny pojem pro
systémy gymnastickych cvic¢eni navazujici na idedly antické harmonie télesné a dusevni
slozky ¢lovéka — kalokagathie (Farana, 2011).

Na rozdil od severskych zemich a angloamerické oblasti je dodnes vyraz
gymnastika chdpdn a pouZivéan pro vSechna télesnd cviceni zajistujici t€lesnou vychovu.
U néas tak M. TyrS pojmenoval ,télocvik”. Vlivem sovétské teorie se gymnastické
cviceni délilo na gymnastiku, sporty, hry a turistika. To bylo zdkladem pro vznik
a pojmenovani novych gymnastickych odvétvi a hlavné doslo ke specifickému vniméni
pojmu gymnastika jako urcitého druhu cviceni (Skopovd, 2005).

A jak je nyni pojimdna gymnastika spoleCnosti? Je to soubor télesnych cviceni,
jehoz cilem je vSestranny rozvoj lidského téla a udrzeni zdatnosti a celkové dobré
vykonnosti. "Gymnastika je otevieny systém uvédoméle provadénych pohybovych
¢innosti, které maji za cil ovliviiovat stav hybného systému, troven tcélesné zdatnosti,
pohybovy projev cvi¢ence. Podili se na pohybové, estetické a spoleCenské kultivaci

¢lovéka" (Novotnd, 2004).

Kristofi¢ uvadi takové déleni gymnastiky:
1) sportovni gymnastika muza
2) sportovni gymnastika Zen

3) moderni gymnastika
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4) skoky na trampoliné
5) vSeobecnd gymnastika (oblast sportu pro viechny)
6) neolympijské sportovni odvétvi — sportovni akrobacie, sportovni aerobik,

akrobaticky rokenrol, teamgym, fitness a estetickd gymnastika.

Body 1-4 jsou sportem olympijskym. Takové je soucasna struktura FIG (Federation
Internationale de Gymnastique) a UEG (Union Europeenne de Gymnastigue.

V Ceské Republice je sportovni odvétvi ¥zeno svazy fazené pod CSTV (Cesky svaz
télesné vychovy) jako CGF (Ceskd gymnastickd federace), od roku 2013 vedena jako
CUS (Ceskd unie sportu) (Kristofi¢, 2003).

Déle Kristofic uvadi rozdéleni dle systému télesné vychovy. A to: Zakladni
gymnastika - coZ je soubor télesnych cviCeni, zaméfend na celkovy vSestranny rozvoj
(pofadova cviceni, cviCeni akrobatickd, rytmicka aj.) Aplikované druhy gymnastiky
jsou dal$im systémem. Rozd€luji se na Ctyfi Casti: gymnastika aplikovand v 1écebném
procesu, coz predstavuje cviceni pro zdravotni oslabeni. Dalsi ¢asti je gymnastika
aplikovana v pracovnim procesu, tak jinak ,vyrovndvaci cviceni’. Gymnastika
aplikovand ve sportovnim tréninku pfedstavuje ucelové gymnastické cviceni pro
sportovce. Také gymnastika aplikovand v uméni (rytmickd, vyrazovd, tane¢ni
gymnastika) je jednou ze Ctyt Casti aplikované gymnastiky (Kristofic, 2003).

Na rozdil Novotna (2004) vychdazi z ptedpokladu, Ze pro vSechny gymnastické
¢innosti poZivame nadfazeny pojem gymnastika. DEli gymnastiku na dvé oblasti —
gymnastické druhy a gymnastické sporty. Rozdéleni je formovédno dle piistupu
k hodnoceni ¢innosti. OdlisSuje od sebe systémovy piistup, cviceni zakladni gymnastiky
a rytmické gymnastiky od specifického programu vSeobecné gymnastiky aplikované

v oblasti sportu pro vSechny (Zitko, 2005).

2.1.1 Sportovni gymnastika

Kombinace silovych a Svihovych pohybii je charakteristické pravé pro sportovni
gymnastiku. Bez dovednosti, schopnosti a vile vSak neni vykon gymnasty nikdy
dostacujici. Gymnastika je fazena mezi koordinacné-estetické, technicko-estetické

sporty, kde projev a jeho hodnoty je jednou z mnoha slozek hodnoceni. Sportovni
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gymnastika nepojedndva pouze o estetickém provedeni, ale také i o prvku obtiZnosti
a také technice samotného prvku. Technickd kritéria se tykaji zejména pohybovych
ukoli, jako je rozsah pohybu, pohybovy rytmus v zavislosti na koordinaci jednotlivych
pohybovych akti a operaci. Hlavnim aspektem uspofdddni pohybového obsahu
gymnastickych cvifeni jsou prostorové vztahy téla (celku) vici prostorovym vztahim
¢asti téla navzdjem (Kristofic, 2000; Zitko, 2005).

I sily ptedstavuji dalsi potencidly k adekvatnimu pohybu. Svalovd hmota pusobi

Dutlezity je pojem gymnastickd motorika. Ta je charakteristickd pro estetickou
strdnku pohybu pfedstavujici zpevnéné drzeni tcla, lokomoce na hornich a dolnich
koncetinach, vyuziti izometrické a izotonické aktivity, cvi¢eni ve vSech drovnich (leh,
sed, postoj, visy, vzpory a jiné). Nedilnou soucasti gymnastické motoriky je pohybova
pestrost a rozmanitost struktury (Farana, 2011).

Dle ptedchozich parametrti Ize gymnastické aktivity vyclenit na dvé hlavni
kategorie - polohy a pohyby. Polohy jsou statické, pohyby vedené a Svihové. Statické
polohy zndzorniuji ucinky svalovych sil a vnéjSich sil, coz je gravitace. Typické pro
statické polohy je pravé vyrovnanost téchto dvou sil. Jako neménné jsou vnimdny
Casové a prostorové vztahy téla viici zdkladné a také jednotlivé segmenty vii¢i sob¢.
stability ¢i lability. Pfi vedeném pohybu dochdzi k plynulé zméné polohy téla vici zemi
a polohy mezi jednotlivymi segmenty (Skopova, 2005).

Rychlost pohybu je rovnomérnd, pohybovy pribéh je kontrolovan svalovou silou,
ktera celkové prevlada ve vedeném pohybu nad silami vnéjSimi. Na rozdil kombinace
sil vnéjSich a vnitfnich se stfidavou aktivitou jsou typické pro Svihové pohyby. Obrazem
tohoto provedeni dochazi k dynamickym zméndm v rychlosti pohybu a v prostorovém
uspofadani télesnych segmenti. Svihové cviky jsou pohyby velmi &asto vyuZivany
v gymnastickych sportech (KriStofi¢, 2003).

Kombinace zminénych gymnastickych aktivit je komplexem gymnastického
pohybu. Do pohybu jsou zapojeny i schopnosti fazické a tonické Cinnosti. Pro fazickou
¢innost je typickd dynamika pohybu, zatim co pro ¢innost tonickou je typickd fixace
polohy sousednich télesnych segmenti (Kristofi¢, 2003).

Sportovni gymnastika jako zdvodni sport se rozdéluje na kategorie Zeny a muZzi.

Zatimco zeny provadi cviceni na prostnych (za doprovodu hudby), klading, bradlech
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a preskoku, muZzi zdvodi na prostnych (bez doprovodu hudby), bradlech, hrazdé,
kruzich, preskoku a na koni. Dfive deseti stupfiovd hranice bodovani jiz neplati. Pfi
hodnoceni se vychdzi z obtiZnosti sestavy, kterd uddva vychozi zndmku, z niz

se odecitaji bodové srazky rozhodcich za technické provedeni (Zitko, 2005).

2.1.2 Fyziologické aspekty gymnastickych cvi¢eni

Ve sportovni gymnastice hraji vyznamnou roli somatické faktory tykajici
se pohybového systému (kostry, svalstva, vazl a §lach). Mezi hlavni somatické faktory
fadime vySku a hmotnost téla, délkové rozméry a poméry, sloZeni téla a télesny typ.
Sportovni gymnastika je povazovana za sport, kde sportovni vysledky zavisi prave
na télesné stavbe. T¢lesnd vyska i hmotnost jsou ukazatelem vyvoje mladych sportovci,
proto dochdzi k vybéru talentii jiz v mlad$im Skolnim véku. Pii vybéru gymnasta
se hodnoti biologicky vék a somatotyp rodic¢t (Havlickova, 1999; Dovalil, 2002).

Charakteristické pro Clov€ka zabyvajici se vykonnostné sportovni gymnastikou
gymnasty typické kratsi dolni koncetiny, vétsi relativni délku pazi, Sirs$i ramena a obvod
hrudniku. Pro tyto sportovce je typicky i1 nizky podil depotniho tuku a vysoky podil
hmotnosti i podilem depotniho tuku, ale jejich svalstvo je objemnéjsi nez u b&zné
populace. Maji delsi koncetiny, ale vétSinou proporciondlni k trupu, Sir$i ramena a uzsi
dolni ¢ast trupu (Havlickova, 1999; Dovalil, 2002).

Sportovni gymnastka tedy piedstavuje somatotypem ektomorfni mezomorf,

coz odpovidd zvySenym pozadavkim na pomér svalové sily a télesné hmotnosti.

selekce béhem piipravy. Vrcholové gymnastiky pak odchdzi vyss$i a téz8i. Divky
se vyznacuji vyraznéjSim ektomorfnim a niZ$im izomorfnim somatotypem. Vlastni tak
vetsi silu, vytrvalost a rychlost i vSeobecnou flexibilitu, ale nizs§i specifickou
gymnastickou pohyblivost (Havlickova, 1999; Dovalil, 2002).

Zakladni déleni gymnastického cviceni dle pfevazujiciho fyziologického plisobeni

pfedstavuji cvieni pro rozvoj pohyblivosti, protahovaci cvifeni, relaxani a dechové
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cviceni, cviceni pro rozvoj silovych schopnosti a cvi¢eni koordina¢ni a rovnovahy
(Kristofi¢, 2000).

Cviceni pro rozvoj pohyblivosti pfedstavuje zlepSeni a udrzeni optimalniho rozsahu
pohybu v kloubech a to zdvislost na délce, sile, pruznosti svalli a Slach. Cvicenim
dochdzi ke zvySeni pruznosti a elastiCnosti vazivovych struktur v kloubech a svalech.
Diky tomu jsou mozna pravé dynamické (Svihové) cviky a statické (vydrze v krajni
poloze) cviky. Protahovaci cviceni umoznuje protahovani posturdlnich svali. Provadi se
aktivnim, pasivnim (cizi sila) plisobenim ¢i aktivné pasivnim zplisobem, coZ
predstavuje vlastni vdha. Nedilnou soucdsti fyziologického plsobeni cviceni je
1 relaxacni a dechova cviceni. Dochdzi zde ke stfiddni napéti a uvolnéni. MoZné
techniky délime na: staticko-aktivni relaxace a kinetickou relaxaci. Staticko-aktivni
relaxace vyuZziva psychologickych prostfedkl jako napt. autogenniho tréninku. Zatimco
kineticka relaxace se provadi na zdkladé uvoliiovacich pohybil s vyuZitim vice gravitace
a setrvacnosti nez kontrakce. V neposledni fadé ndm koordinacni cviceni a cviceni
rovnovahy umoznuje rovnovéahu statickou i dynamickou. Je to cviceni narocnd na fizeni

v CNS, procvicujici pohybovou souhru a pamét’ (Nitka, 1993).

2.1.3 Reakce organismu na pohybovou ¢innost

Acyklicky charakter je typicky pro gymnastické cviceni. Odlisuji se mechanickymi
podminkami jednotlivych disciplin. Jak je jiz vySe zminéno veSkeré cviceni zahrnuje
pohybové Cinnosti statické, pomalé 1 Svihové. Z pohledu biomechanického se jedna
o pohyby slozité, které mohou byt kyvadlové, otacivé, v podporu, ve visu nebo také
za letu vzduchem (Havlickova, 1999; Dovalil, 2002).

Faktory techniky, droveil rozvoje obratnostnich a silovych schopnosti nebo kloubni
pohyblivosti ovliviiuji gymnasticky vykon, avSak nejsou to jediné aspekty plsobici
na sportovni ¢innost gymnastek a gymnastl. DalSimi vlivnymi faktory jsou motoricko-
funk¢ni predpoklady, somatické a psychické dispozice. I v tomto odvétvi se vyuziva
fyzikélnich zaleZitosti, jakoZto kvalita nafadi, hlavné pruznost, kterd napomahd ucelné
vyuZzivat svalovou silu a setrvacnost pohybu. K souladu napomdhd pravé motorické
uceni. Funkce centrdlniho nervového systému umozZiuje u gymnastického cviceni

dokonalé sladéni slozitych pohybli, na rytmus, rovnovdhu, na odhad vzdalenosti,
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orientaci v prostoru, na presnost provedeni atd. Pfredpokladem rozvoje koordinac¢nich
schopnosti je rychlé osvojovdni a vyuZivdni techniky, kterd je v projevech velmi
riznorodd, casto slozitd a ndroCnd. Celkové cviceni predstavuji jak statickou,
tak i dynamickou svalovou zatéz. Vydrze v polohach piredstavuji statické gymnastické
vykony a ty vyZaduji produkci velké sily pro pfislusné svalové skupiny. Na rozdil
tak dynamické gymnastické vykony rychle stfidaji kontrakce a relaxace svalu. PretiZeni
svalstva neni v gymnastice vyjimkou, a proto je velmi dilezité stidat cvieni velkych
svalovych skupin tak, aby svaly byly posileny rovnomérné (Kolat, 1988).

Jak je zndmo pohybovd cCinnost zvySuje poZadavky na energetické zajiSteni.
Konkrétn€ji gymnastika predstavuje acyklickou z4t€z stiedni a submaximalni intenzity.
Jednotlivé néradi vyzaduji cviceni, které se 1iSi dobou trvani, podilem statické
a dynamické price, ale i technickou ndroCnosti. Zdrojem energie pro vykon je
adenosintrifosfdt (ATP) a kreatinfosfat (CP), coz jsou predstavitelé makroergnich
fosfatd, které uvolnuji velké mnoZstvi energie. DalSim zdrojem energie jsou makroergni
substraty, tj. ziviny — cukry, tuky a bilkoviny. Ty maji za dkol udrzovani Zivotnich
funkci, Stépeni a metabolizovani. MuZska i Zenskd gymnastika pfedstavuje neoxidativni
zpusob uhrady energie (Macek, 2011).

P&t sekund je primérny ¢as pro nejkratsi a také nejrychlejsi disciplinu ve sportovni
gymnastice — preskok. Predstavuje silové — explozivni a rychlostné¢ — silovy vykon
maximalni intenzity, z ¢ehoZ logicky vyplyva pouziti energetickych zdroji ATP a CP.
Vnimdme je jako pfedstavitelé laktdtovych neoxidativnich zdroji. Spoluicast na tvorbé
energie ma i anaerobni glykolytické fosforylace, kterou prokdzala empirickd méteni.
Dalsi discipliny sportovni gymnastiky maji mnohem delsi dobu trvani nez jiz
zminovany pieskok. Doba jedné sestavy se pohybuje v rozmezi 30 — 90s. Prostnd,
kladina, ale i bradla ptfedstavuji rychlostn¢ — silovd a koordinacné ndrocnd cviceni.
Vyuziti energetickych zdroju zavisi jak na intenzité, tak na podilu statické adynamické
svalové prace. Bezprostifedné se uplatituji bezprostfedni zdroje (ATP, CP) i glykolyticka
neoxidativni fosforylace. U delSich gymnastickych vykonu pievazuje oxidativni zptisob
energetické thrady. Energeticky vydej u gymnasti a gymnastek dosahuje 2-3 KJ.min-
1/kg-1 (Havlickova, 1999; Dovalil, 2002).

Dychaci systém a srde¢né-cévni systém je funkéné propojen. Spolecné se tak podili
na dychacich (okyslicovacich) procesech tkani a odvadi metabolity (CO2). Ukazatelem

pro dychaci systém jsou zejména hodnoty dechového objemu, minutova plicni
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ventilace, vitdlni kapacity, inspiratniho a expiraéniho dechového objemu i1 hodnoty
spotieby kysliku. Jako ostatni fyziologické aspekty tak i spotteba kysliku (VO2) pfii
cviceni gymnastiky zdvisi na dob¢ trvani a intenzité¢ vykonu, které urcuji podil
oxidativni energetické dhrady (Havlickova, 1999; Dovalil, 2002).

Béhem kratkych gymnastickych vykonl je VO2 pomérné mald (1-1,5 1/min)
a pii cviceni sestav muZe presahovat (2/min). Kyslikovy dluh je charakterizovdn
anaerobnimi procesy, ktery vyjadfuje nadspotiebu kysliku po skonceni cviceni
anaerobniho typu (neoxidativnim zpusobem metabolismu). Mozny kyslikovy dluh
u gymnastil je 2 — 3 1 a u gymnastek 1 — 1,5 1. Srde¢ni frekvence (SF) se béhem
gymnastickych cvic¢eni pohybuje ve velkém rozmezi. V dobé rozcvicovani kolisd mezi
110-150 min/1. U Spi¢kovych vykoni sportovni gymnastiky miize SF dosahovat
az 160-180 min/l. Pfi cvieni s kratkodobymi vrcholy se srde¢ni aktivita pohybuje
od 190-200 min/1 (Havlickova, 1999; Dovalil, 2002).

Hodnoty minutova ventilace (V) zdvisi na velikosti dechového objemu a dechové
frekvence. Behem zatiZzeni se zvySuji poZzadavky na spotiebu kysliku, a proto hodnoty
V mohou vzristat. Hodnoty jsou ovliviiovany typem a délkou zatiZeni a pfi sportovni

gymnastice se pohybuji kolem 20-30 1/min-1 (Havlickovd, 1999; Dovalil, 2002).

2.1.4 Hybna soustava

Hybny systém piedstavuje pohybovy projev Clovéka. Je to velmi organizovand
¢innost, kterd zajiSt'uje vzpiimenou polohu téla a umoziiuje pohyb. Kosterni svalstvo
je ovladdano nervovou soustavou, jako je mozek, micha a z nich vychdazejici mozkové
a misSni nervy. Na fizeni motoriky se podileji prakticky vSechny oddily CNS, avSak
predpokladem veskeré hybnosti je reflexni svalovy tonus (Cermdk, 2005).

Jednotlivé oddily motorického systému maji kazdy sviyj specificky ukol. Napiiklad
motorickd jednotka je pojeni michy se svalovym vldknem. Pfedstavuji motoricky nerv.
Péatefni micha umoZznuje zdkladni postojové a pohybové reakce, zatimco mozkovy
kmen reguluje svalové napéti a kontroluje pohyb. Udrzovani stoje, polohy a kontrolu
pohybii méd za tkol mozecek. Talamus registruje pohyby. Bazdlni ganglia moduluji
informace z mozkové kiry, tlumi vliv na motoriku a motorickd klira ma za tkol fizeni

(Cermadk, 2005).
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Morfologickym zdkladem hybnosti je cely komplex orgdnil a tkdilovych struktur,

které se vzdjemné& dopliiuji, tak Ze tvoti propojeny funk¢ni systém.
UdrZeni téla a jejich casti v klidu, v n¢€které poloze ¢i uvadéni do polohy, jsou hlavni
funkce hybného systému. Dochdzi zde k Cinnosti statické nebo dynamické. Pfi statické
¢innosti musi byt sily, které na télo plisobi, v rovnovdze. Naopak dynamickd ¢innost
je vyuZzivana tam, kde je zapotiebi silou télu udélit zrychleni (Pompeiano, 1988).

Pohyb, zejména umyslny pohyb, je zdkladnim predpokladem existence Clovéka.
Nepostradatelnym pfedpokladem umyslného, cileného pohybu je zabezpeceni
reflexnich mimovolnych pohybi, kterymi je zajiSténa vzpiimena poloha, svalové napéti
arovnovaha téla (Nedvédova, 2003).

Hybny systém rozdélujeme do tfech zakladnich slozek. Vykonnou (aktivni), kterd
predstavuje svalovou tkan. DalSi slozkou je opérna jinak feCeno pasivni. Ta ma
na starosti pojivové tkané, konkrétnéji kosti, kloubni spojeni, Slachovité a vazivové
struktury. Poslednim prvkem hybného systému je slozka tidici (regulacni), ovliviiujici
centralni ¢i periferni nervstva (Cermak, 2005).

Pasivni hybny systém jinak kostra tvoii zdkladni nosnou konstrukci téla. Poskytuje
télu pevnou oporu a urcuje télu vysku, chrani ho pred poskozenim Zivotné¢ dulezitych
orgdnt a také je jakousi zdsobarnou vapniku a fosforu. Zaroven vytvaii soustavu pék,
kde jsou jednotlivé kosti navzdjem spojeny klouby. Ve spoluprici se svaly mohou byt
uvedeny do pohybu, coZ umoziuje vzdjemny pohyb cCasti téla i téla jako celku
v prostoru (Balatka, 2002; Cermak, 2005).

Funkce patefe je souCasn¢ nosnd i pruzni. Pohyby pétefe jsou predklon, zdklon
a torze. Torzni pohyb se vyskytuje pii spravné chlzi. Rotacni pohyb pateie je zavisly
na ,rotatorech” svalech umoziujici tuto funkci. Svaly se upinaji Sikmo na vybéZcich
obratlii. Samotny torzni pohyb znamend, Ze se oba konce pateie otaceji v protichiidném
sméru a urcity usek je v relativnim klidu. Mista nejvétsi pohyblivosti pétete jsou vzdy
tam, kde se méné pohyblivy usek setkdavd s pohyblivym. CoZ je horni kréni pétef,
rozhrani hrudni a kréni patefe, rozhrani hrudni a bederni patefe a dolni bederni patef.
Pravé v téchto usecich pétefe vede i k blokdd¢, kdy nésledné dochazi k pietizeni

okolnich segmenti patete (Nedvédova, 2003). ,,Piiloha L.
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JestliZe mdme nedostatek pohybu ¢i delsi doby neménnych pohybil, dochdzi
ke zmenSeni pasivniho a aktivniho pohybu, a to zplsobuje zkracovani mékkych tkani
(Nedvedova, 2003).

Svalstvo zajistuje hybnost. Projevem cinnosti svalll je svalovy stah (kontrakce),
ktery je uskuteCiiovdn vzdjemnou reakci stazlivych bilkovin vldkna. Béhem kontrakce
dochézi ke vzristu napéti svalu a tudiZ i ke zméndm délky svalu. Zndme tii druhy stahii.
Dojde-li k zmohutnéni, ,,nabéhnuti” svalu bez pohybu, jednd se o stah izometricky,
umoziujici polohu téla ve vydrzi. Stah izotonicky koncentricky zptlisobuje zkracovani
svalu po pocdteCnim vzristu pii prekondvani odporu. Zatimco stah izotonicky
excentricky i ptes odpor sval protahuje. Celkové€ izotonické stahy se projevuji pohybem.
Na zdklad¢ stahti izometrickych se vyviji sila statickd a pfi kontrakcich izotonickych
sfla dynamick4. VSechny svaly mtiZou pracovat obojim zpasobem (Cermék, 2005).

Jak je jiz vySe zminéno, aktivni hybny systém pfedstavuje svalovou strukturu téla.
Dvoji systém se charakteristicky odrdzi uz ve struktufe a funkci nejmensich stavebnich
jednotek a svaltli, jako vykonny organ hybnosti. Dudlni praci umoZziuji svalova vldkna
tonickd a fyzickd. Navzdjem jsou rozeznatelné barvou a pracovni ndplni. Tonickd jsou
syté¢ Cervend (vétSi mnozstvi Cervenych krvinek, v némzZ je uloZena zdsoba kysliku).
Vyznacuji se pomalym, ale vytrvalym stahem s pretrvavajicim napétim. Pracuji hlavné
svym tonusem, proto tonickd. Opakem tomu jsou vldkna bledd, jejichz stah je rychly,
vydatny, ale i brzy vedouci k unavé. Vyuzivaji sily k okamzité reakci, coz znamen4,
Ze pracuji fazicky (Balatka, 2002).

Tonickou aktivitu svalu télo vyuZivd tam, kde je tfeba udrzet segment téla
v neménném postaveni a je tfeba zabezpecit jeho polohu. Naopak tak fazicka aktivita
je vyuzivana u rychlych a vydatnych pohybti. Ob¢ ¢innosti svalovych vldken produkuji
energii, kterou je tieba predat dal na kostru. Pfevod umoziuje vazivova slozka svalu,

kterd se prostiednictvim lachy upind na kost a piisobi na ni tahem (Cermaék, 2005).

2.2 Kineziologie

Kineziologie predstavuje védu o biologickych komponentech, aspektech

a atributech pohybu v procesu vyvoje a o vlivu pohybu na biologické struktury.
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Ptredpokladem tohoto védniho oboru je znalost anatomie ve smyslu dobrého pochopeni.
Je to interdisciplindrni obor, proto pro tuto védu neni jednotnd definice. L.ze pojmenovat
jako ,,védu o pohybu a svalové funkci” ¢i jako ,,védu o fizeném pohybu a klidu”
(Dylevsky, 2007).

Vyrazu kineziologie pfedchdazely fecka slova jako kinesis (volni pohyb télesa), stasis
(klid, ,,nepohyb”), kinesis (fizeny pohyb) a kinese nefizeny pohyb (Dylevsky, 2007).

Pivodni chdpani kineziologie vychdzelo z potfeby analyzovat pohyb lidského téla
pro ucely kinezioterapie (1éCebné télesné vychovy) a ortopedie. AvSak klicovym
zdrojem pro védu o pohybu byly informace pochézejici z oblasti biomechaniky,
fyziologie a anatomie (Pompeiano, 1988).

Kineziologie, byt jasné chipdna jako véda o pohybu, vyvijela v kontextu
¢i v riznych kinezioterapeutickych snah v tésné vazb¢ na 1écbu - ,,ndpravu” pohybem.
Asi prave proto je dnes kineziologie prezentovana jako diagnostickd a lé€ebnd metoda.
AvSak je tu i fenomén dneS$ni doby kdy se setkdvame s ,,prdzdnymi” ndzvy, které se
z komercnich diavodi vydavaji za kineziologii jako je napt. edukacni, manudlni, bio,
aromatickd, progresivni, kybernetickd, wellnes a holodynamicka kineziologie. Vztah
mezi pravou védou o pohybu a t€mito ndzvy je velmi minimélni, asi jako vztah mezi
astronomifi a astrologii (Véle, 1994).

Dylevsky (2009, 13 s.) uvadi ve své knize prvni kineziologicky zdkon: ,,Piivést
koné k brodu neni problém, naucit ho ale plavat naznak — to je velky kineziologicky
problém®.

Obecné pohyb lze povaZzovat jako zédkladni projev Zivota. Pohyb je aktivnim
procesem vychdzejici ze zivé bytosti a probihd podle fyzikdlnich zdkonl. M4 fizeny
zajem, tudiz i urCity cil. Tyto dvé hodnoty urcuje ¢lovék sam. Na rozdil od pohybu
nezivého objektu patii mezi pasivni proces. Spoustécim faktorem je vné&jsi sila,
vychdzejici z vnéjsiho podnétu a také probihaji dle fyzikdlnich zdkont (Véle, 1994).

Za vnitini silu povazujeme silu svalovou. Je také jedinym aktivnim cCinitelem
pohybu v nasem téle. Jediné svaly dokdzou konat praci v mechanickém slova smyslu.
Ostatni vnitini sily — reakce tvrdych kosti, pruznych chrupavek ¢i pevnych vazii, ptasobi
jen jako ¢initelé pasivni, které pohybu brani (Cermék, 2005).

Pohyb miiZe mit své vlastni chovani, vliv na Zivotni pochody, vztah k funkci CNS,

intelektu a psychice. Také miiZe mit vliv i na zevni prostfedi spolecnosti (Véle, 1994).
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Pohybové chovani representuje souhrnny priitbéh pohybové cinnosti. Véle (1994)
uvadi, Ze pohyb ovliviiuje priitbéh pochodii v organismu, a proto ma vliv i na strukturu
pohybového systému. Sensomotorika (dfive pouZivan ndzev motorika) je pojitko mezi
pohybem a funkci CNS. Dokaze ovlivnit aktivni pohyb i psychicky proces, proto je
sensomotorika vyuZitelnd i k ovlivnéni pravé psychickych stavii. V pojeti spole¢nosti
a pohybu je ztejmé, Ze slouzi k interindividudlni komunikaci, a tim ptetvaii zevni
prostiedi ve shod¢ s okolim. To znamend, Ze vznikd spolecensko - socidlni chovani,

které vede k dalsimu rozvoji kultur atd.

2.2.1 Svalova rovnovaha

Doktor Josef Cermak (2005, 25 s.) ve svych ucebnich textech uvadi: ,,K tomu, aby
¢lovek zaujal klidovou polohu, je zapottebi jediné — jeho télo musi byt v rovnovaze”.

Svaly zpevnuji pohyblivd kloubni spojeni mezi jednotlivymi segmenty t€la
a udrzuji je tak v pfirozeném a tedy spravném postaveni, musi pracovat ve vzdjemné
souhfe.
Toto tvrzeni plati zejména o svalech na protilehlych strandch. Oznacujeme jej jako
antagonisty, jejichZ funkci je pracovat pfi pohybu proti sob&. Vykondvaji protikladné
pohyby (Kolét, 1988).

Tonus antagonistil je za béZnych pomérti vyvazeny. Coz znamend, Ze se oba svaly
podileji stejnou mérou a télni segment se nevychyluje ani na jednu ani na druhou stranu.
Vsechny tyto aspekty se projevuji svalovou rovnovahou (Cermdk, 2005).

Ve stavu svalové rovnovéhy se télo projevuje klidovou polohou. Plati zde pravidla

Vvev

Vv

Klidovy tonus svalovych skupin zajistuje funkéni svalovou balanci, kterd umoZiluje

Vv s

dokonalou souhru — pohybovou koordinaci i u nejsloZitéjsich pohybti (Cermak, 2005).
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2.2.2 Svalova dysbalance

Za fyziologickych podminek je tonus antagonistl vyvazeny, coZ znamena,
Ze protilehlé svaly se na drzeni segmentu podileji stejnou mérou, tudizZ se télni segment
nevychyluje ani na jednu stranu. Pfi svalové dysbalanci dochdzi k pievaze jednoho
z antagonisti nad druhym a nasledné k naruseni svalové rovnovahy (Cermak, 2005).

V pociétcich poruch svalové rovnovahy dochdzi k rozdilnému napéti protilehlych
hypertonickému svalu, skuping, kterd segment stahuje k jedné stran¢ a pokud nedojde
ke kompenzaci hypertonického svalu, jeho napéti se nadédle zvySuje a vznikd bludny
kruh. MiiZe dojit aZ ke kieCi, spasmu a v zdvéru dochézi k ireversibilnim zménam, kdy
se svaly nedokdZou uvolnit, dochdzi ke strukturdlnim zméndm a ndslednému zkraceni
postizeného svalu (Kolar, 1988).

AvSak na protilehlé stran¢ kloubu hypertonického svalu se nachdzi svalovy
segment, ktery se postupné dostavd do tutlumu. Znamend to, Ze sval je provazen
poklesem svalového tonusu, je celkové ochabnuty a v zavéru dochazi i k ubytku svalové
hmoty. Napadnym pifiznakem pro oko clovéka je praveé sniZzeni sily a slabost
postizenych svalt (Kolat, 1988). ,,Ptiloha IL.*

V piipadé¢ funkcni nerovnovahy maji pfevahu svaly s pievaznou Cinnosti tonickou
na dkor aktivity svall s prevaznou ¢innosti fyzickou (Bursové, 2003).

V dnesSnich dobich se nejcastéji potkdvame s odchylkou pohybového systému
&lovéka kontrakturou svalu &ili zkraceni svalstva. Casto dochdzi k $patné interpretaci
tohoto pojmu. Problémem je, Ze nedochdzi pouze ke zkraceni svalstva, ale dochdzi
i ke kontraktuie vazivové slozky, Slach a na n¢ navazujicich mezistén a oballl uvnitt
i vn¢ svalového biiska. Je pravdou, Ze je to proces reversibilni, vratny, ale s velkou
davkou usili a casu. Neni to stav docasny, a proto stre€ink, protaZeni svalil ¢i ndprava
svaldl je nutno pravidelng, neustile opakovat (Cermak, 2005).

Jak je jiz zminéno poruchy drzeni téla nejsou jen mistni, ale i celkové. U svalové
dysbalance také plati, Ze mize mit za néasledek celkové nepiiznivé disledky. Jedna se
hlavné o omezeny rozsah pohybu (na stranu oslabenych svalll) zapfiinény zkracenymi
svaly na opacné strané. Svaly oslabené totiz sviij tkol nedokdZou vykonat pro odpor

svall zkracenych i z diivodl vlastni slabosti (Kristofic, 2000).
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Jednim z prvnich projevll nefyziologického zatéZovani hybného systému je
vytvareni chybnych zdkladnich stereotypti, kde se prohlubuje svalovd dysbalance.
Pfi¢inou je flexe S$ije a trupu, abdukce v ramennim kloubu, extenze a abdukce
v kyCelnim kloubu (Bursova 2003).

Hybné stereotypy jsou také vysledkem podminénych i nepodminénych reflext,
které jsou ovlivnény vlastnostmi CNS, hybného systému a limbického systému

(Bursova 2003).

2.2.3 Vzpiimena poloha téla

Zitko (2013) uvadi: ,,Zédkladem vesSkeré hybnosti ¢lovéka je posturdlni aktivita,
jejimz nejvyraznéjSim projevem je vzpiimené drzeni téla. Drzenim téla se rozumi
prostorové usporadani jednotlivych ¢lanki téla pfi naro¢nych posturdlnich polohach
a pohybech. Vzhledem k tomu, Ze kazdy jedinec je bio-psycho-socidlni individualita,
je 1 drZeni téla v detailech odliSné.

Vzpiimend postava Clovéka je vysledkem dlouhotrvajiciho vyvoje, béhem jehoz
pribéhu doslo k prestavbé hybného systému. Uelem byla schopnost udrZeni vertikdln{
polohy a upevnéni specifickych funkénich mechanismi, které jsou dullezité pro
zabezpeceni vzpiimené polohy. Souhrnné se hovoii o posturdlni funkci (latinsky
positura = postava), zejména ve forme statické hybnosti (Trapl, 1954).

Svalovy tonus je piedstavitelem hlavniho néstroje posturdlni funkce a statické
hybnosti. Je udrzovan reflexné, vZdy na drovni daného tcelu a okamziku. V naprostém
klidu sval zaujimd tzv. zdkladni ¢i klidovy tonus, ktery jej provéazi po cely Zivot.
Pii zvySeni naroku na statickou préci svalu stoupd i jeho napéti (Cermdk, 2005).

Zékladni tonus neni u kazdého totozny. Casto byvd ovlivnén mnoha faktory,
zejména psychickymi ¢i hormonélnimi. Neopomenutelny vliv md zde i1 rozvoj svalstva
a vrozena konstituce. Proto déti, stafi lidé a Zeny maji vSeobecné niZ$i tonus. Nékteti
lidé maji vyssi napéti svalstva, ndsledkem je jejich sniZend schopnost ohybat se.
Obvykle se projevuji dobrym, avSak n¢kdy nepfirozenym vypétim drzeni téla. Existuji
lidé, ktefi trpi sniZzenym tonusem, tudiZ dochazi k hypermobilit€. Ti maji naopak drzeni

téla Spatné tzv. ochablé (Cermék, 2005).
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2.2.4 DriZeni téla

Je to zpusob, diky kterému se ¢lovék vyrovnava s gravitaci a udrzuje télo
v rovnovaze. Drzeni téla je mozno pojmout i jako vzdjemné prostorové usporddani ¢asti
téla, z ¢ehoZ vychdzi, Ze se vyskytuje zejména ve staticky naro¢nych polohach, jako
je stoj. Zakladni urlujici prvky jsou viditeIné i pii pohybu, napf. pii chiizi (Cermék,
2005).

Ve vzpiimené poloze by hlavni segmenty mély byt vyvazeny piredevSim proto,
aby soucet pisobicich sil naruSujici rovnovdhu v mist¢ pohyblivych spojeni, byl
co nejmensi. V takovém piipad¢€ je postaveni svalli v uritych segmentech rovhomérné
a nevyvolavaji nezadouci kompenzace jako je dysbalance (Cermdk, 2005). ,,Piiloha III.“

Vzpiimené drzeni t€la je v optimdlni spoluprici svalovych aktivit fizenych CNS.
Korigujeme-li védomé drZeni téla, pisobi sily pouze po dobu, po kterou na to myslime.
Pro stdly efekt je tieba tuto informaci dostat do podvédomi a pfebudovat ji na posturdlni
reflex (Kristofic¢, 2000).

Jako komponenty drZeni téla vnimdme postaveni hlavy, zakfiveni patete, panevni sklon,
postaveni dolnich koncetin a klenbu noZni.

Péatet jako pfedstavitel mechanické osy naSeho téla, musi odoldvat gravitaci
a zéarovenl umoZzinovat pohyby trupu. Proto je nutno vénovat zvySenou pozornost tvaru
patefe a jejimu zakfiveni, pfi jejich nesrovnalosti by mohlo dojit ke zméné celkového
drzent téla (Cermdk, 2005).

Panev je zdkladnou pro patef, po které se rozklddd hmotnost téla na dolni
koncetiny. VIiv na drZeni téla ma pravé postaveni panve (panevni sklon). Z pohledu
ze strany vidime panev naklonénou dopfedu (Cermak, 2005).

Svaly panve, ovlddajici panevni sklon, se déli na svaly umoznujici podsazovat
panev (zmenSuji uhel sklonu) a na svaly, které panev skldpéji doptedu, coZ znamena,
Ze se panevni sklon se zvétSuje. Mezi svaly umoznujici podsazeni péanve, patii svaly
btisni, jejimz hlavnim tkolem je vytahovat pfedni okraj panve vzhuru a svaly hyzd'ové,
které naopak stahuji zadni okraj panve doli. Bedrokyclosteheni sval, dlouhd hlava
ctyrhlavého svalu a vzpfimovac v oblasti bederni patefe jsou zdstupce panevniho sklonu
doptedu. Ctyihlavy a bedroky¢losteheni sval stahuji bederni pétef doptedu dold,
zatimco vzptimovac tdhne zadni okraj patefe nahoru. Pro spravné drZeni téla je velmi

dalezité, aby tyto dvé svalové skupiny byly vzdy tonicky vyrovnané. V piipadé,
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ze tomu tak neni, dochdzi k odchylkdm sklonu panve (nadmérny, sniZeny sklon).
Vzhledem ke spojeni s patefi v kiizokycCelnich kloubech, projevuje se zména tonické
prace i v oblasti beder a bficha, a to zvySenym prohnutim beder a vyklenuti bficha
(Hnizdil, 2005).

Zpusoby drZzeni téla se b&hem dne meéni i v zdvislosti na teploté, dnavé
a psychickém stavu, tvarem a funkcnosti segmentii patefe, stavem kosterniho svalstva,
veékem a funkci vnitinich organt (Zitko, 2013).

Nespravné drZeni téla se projevuje u jedincli, dlouho setrvavajicich v jedné,
neménné poloze, kde je maléd variabilita posturdlnich zmén, pfedstavujici pohybovou
pasivitu. Pojem ,, sprdvné drZeni téla” md svou individudlni strdnku a pfi jeho
posuzovani by mél prevlddat zietel zdravotnicky nad estetickym. Zietel ddvame
i biomechanickym zdkonitostem a anatomickym zvlastnostem (Kristofi¢, 2000).

Véle (1995) uvadi: ,,Pro kazdého jedince je nejlepsi takovy postoj, pii kterém jsou
jednotlivé sektory posturdlniho systému harmonicky vyvédzeny a potiebuji nejmensi

svalovou praci pro udrZeni nejlepsi stability”.

2.2.4.1 Nespravné drzeni téla

Nespravné drZzeni t€la miZe byt pii¢inou mnoha potiZi, které mohou byt z pocatku
leh¢iho charakteru, ale bez jejich kompenzace dochdzi i k viZnym onemocnénim.
Jde o onemocnéni kostry, kloubt, svalid, vnitfnich orgdnti, nervového i cévniho
systému. Z toho divodu mezi preventivni kroky zafazujeme ndpravu, spravné drZeni
téla, coz by v dalSich krocich m¢lo fungovat jako pohybovy stereotyp, ke kterému ndm
napomdhaji podminéné reflexy s jejich uvédoménim, automatizaci a fixaci (Trapl,
1954).

U nespravného drZeni téla vétSinou dochdzi ke zmé&ndm vychyleni panve a patefe
dozadu — kyfosa, doptedu — lordosa a do stran — skoliosa. Jde o vychyleni od stdlého
fyziologického zakfiveni, a tim i ke vzniku vadného drZeni téla (Trapl, 1954).
,,Priloha IV.*

Vady pétefe mohou mit rizny stupeii a formu vychylky:

1) ZvySené prohnuti v patefi kréni, jinak fe€eno zvySena lordosa kréni.
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2) ZvySené ohnuti v patefi hrudni, tj. zvySena kyfosa hrudni. Ta se projevuje
kulatymi z4dy, Casto provazena vysedlymi lopatkami.
3) Zvysené prohnuti v patefi bederni, tj. zvySend lordosa bederni.
4) Vychyleni patefe do strany z normélniho zaktivent, tj. skoliosa
(Trapl, 1954). ,,Ptiloha V.

Vétsina takovych odchylek je zptisobena svalovou nedostatecnosti jako diisledek
nerovnomérného zatézovani, hypokineze nebo naopak pretézovani. Avsak béhem
pretéZzovani svalovych struktur dochdzi ke zvySeni napéti aZz zkraceni nebo sniZeni
napéti — oslabeni (Kristofic, 2000).

Zkraceny sval je predstavitelem mechanické piekazky, hybny systém na to reaguje
zménou hybnych stereotypti a mezi partnerskymi svaly s opacnou funkci dochdzi
k nezddouci reflexni vazb¢. Pti dlouhodobém pusobeni muze dojit i ke zméné struktury
tkédni a funkénim poruchdm (Kristofic, 2000).

Nejcastéjsi pfi€iny nesprdvného drZeni téla jsou: fyziologické podminky rlstu
(nedostatek vit. D), hypokineze (vede k nerovnomérnému snizeni svalového tahu,
zmenSeni rozsahu pohybu, k atrofii svalového a podpurného apardtu, ke zhorSeni
koordinace a k poklesu urovné metabolické funk¢ni kapacity). Dalsi nej€astéjsi pti¢inou
vadného drzeni téla je jednostranné pietéZovéani, nevhodnd pohybova zitéZz, mald
pohybova pestrost, dlouhodobé setrvavani v neménné poloze a také mozkova dysfunkce
predstavujici zhorSenou koordinaci pohybu (Kolisko, 2003).

Z4dné oslabeni nelze chapat jako mistni zileZitost izolovanych svalfl, ale jako
zalezitost postihujici celého Cloveéka a to fyzické a psychické funkce. VZdyt kazdicky
pohyb prochdzi celym télem (Kolisko, 2003).

Insuficience drZeni jednoho ¢lanku kinematického fetézce se promitd do drZeni téla
jako celku a to negativné. Dochdzi ke zméné statiky postoje a reflexné¢ se aktivuji
ndhradni mechanismy. Ten je moZny zpétné odstranit, odblokovianim a naucenim

ochablého svalu pracovat v souhfe s ostatnimi svaly (KriStofic, 2000).

2.2.4.2 Posturalni vady

Pfi poruSe posturdlnich mechanismi jednotlivych c¢asti téla, nastdvd naruseni

statiky, tudiz dochézi k poruse ostatnich segmenti a to i téch znacn¢ vzdéalenych. Sved¢i

27



o tom nékteré typy vadného drZeni t&la, kde je podstatou svalovd dysbalance (Cermak,
2005).

Piikladem jsou tzv. kulatd zada cili kyfotické drZeni, projevujici se nejcastéji
u astentickych déti a rychle rostoucich jedincti v puberté. Ddle je tato porucha
doprovézena poruchou statiky z dysbalance v kréni a hrudnf pétefi (Cermak, 2005).

Dalsi posturdlni vady jsou nutace panve, zvétSend bederni lordéza, kréni lordéza,
hrudni kyféza, ddle skoli6za, spondyléza, plocha zdda a také voarézni a vagdzni
postaveni nohou (Kristofi¢, 2000). ,,Pfiloha VI.*

Nutace panve ¢ili zakfiveni pdnve vznikd mechanismem pohybt v sakroiliakdlnim
(SI) (kiizokyc€elnim) skloubeni. Jednd se o velmi malo pohyblivy kloub. Nasledkem
zkiizeni panve je asymetrické postaveni zadnich trnti kyCelnich. I v oblasti SI skloubeni
dochdazi k hypertonizace, aZz zkraceni svalu (m. pirifirmis — zevni rotdtor dolni
koncetiny) a nastdva tak ochabnuti velkého svalu hyZd'ového. MiiZe dojit aZ k rozdilné
délce dolnich koncetin (HoSkova, 2012). ,,Ptiloha VIL.“

ZvétSend bederni lordéza predstavuje sklopeni panve v piedozadnim sméru, jinak
feCeno anteverze zvétSeni bederni lordézy. Vyskytuje se predevsim u déti a Zen. Projevy
tahu u svalt bfis$nich a partnerskych svalli, bederni vzpfimovac. Bfisni sval mé tendence
ochabovat, tim zpiisobuje zvétSeni bederni lord6zy, naopak bederni vzpfimovace maji
tendence ke zkracovani, ale se stejnym duasledkem. VIiv na panevni sklon ma
i vyvazenost flexorti kycelnich kloubli (m. iliopsoas a m. rectus) — zkracuji se a jejich
extenzory (velky hyZd'ovy sval) — ochabuje (Kristofi¢, 2000).

Pfi¢inou zvétSené kréni lordézy je zkracené Sijové svalstvo, zejména horni trapéz
a hluboké sijové svaly. Dale ochablé svalstvo na pfedni stran¢ krku, tjn. hluboké
ohybovace. Projevem této posturdlni deformace je ptedsunuté drZeni hlavy, kde dochazi
ke zkracovani zdvihace hlavy (m. sternocleidomastoideus) (Kristofi¢, 2000).

Kulatd zada, hyperkyfotické drzeni a zvétSena hrudni kyféza jsou nazvy pro
deformaci v oblasti hrudni péatefe. Ta je zplUsobena zkradcenim prsniho svalstva
a na opacné stran¢ ochabnutim dolnich fixatorti lopatek (rombické svaly, stfedni a dolni
trapéz) a hrudnich vzpfimovact. Vada casto doprovdzena vystouplymi lopatkami
(Hnizdil, 2005).

Skoliotické drzeni téla, jak je vSem znamo je vychyleni patefe do stran. Jednd se

MoV

zejména o hrudni patet (Th3 — ThS). Mozné pfiCiny skoliézy jsou jednostranné
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pretdZovani &i dlouhodobé setrvavani v nevhodné poloze. Casto u deformace dochazi
k jednostrannému ¢i oboustrannému spasmu svalll pdnevniho dna. Pfi velkém rozsahu
poruchy dochézi i k ttlaku orgdnu bfisni a hrudni dutiny (Hnizdil, 2005).

Spondyléza je predozadni posunuti obratle a doporucuje se zpevnéni svalového
korzetu vhodnou pohybovou aktivitou (Hoskov4, 2012).

Charakteristické pro deformaci plochych zad je celkovd svalovd ochablost.
Vyskytuje se predev$sim u mldadeze. Pro chabé svalstvo nedochdzi k fyziologickému
zakfiveni patefe (dvé lordézy, dveé kyfézy), tudiz nemiiZe spliiovat funkci tzv.
,pruziny”. Tento stav byva €asto spojen s hypermobilitou (Kristofic, 2000).

Mezi posturdlni vady patii i postaveni nohou, kde se posuzuje postaveni kosti
stehenni a bércové. Var6ézni postaveni jsou tzv. ,,nohy do O”, kdy thel mezi kosti
stehenni a bércovou by mél byt mensi nez 180°, zatimco valgdzni postaveni je tzv.

,hohy do X”, kde by mél byt thel kosti vétsi nez 180° (Hoskova, 2012).

2.2.4.3 Kompenzacni cvifeni

Kompenzac¢ni cviceni nenabizi pouze uzaviené a obsahové striktné vymezené
soubory cviceni, ale spiSe nabidku moZnosti a zpiisobll, z niZ 1ze podle individudlnich
potfeb nejen vybirat jednotlivé vzorce, ale 1 ucelné je modifikovat. Jinak feceno
vyrovndvaci cviceni pfedstavuje cilen¢ zaméfend télesnd cviCeni, kterd pozitivné
ovlivituji predev§im podplirn€¢ pohybovy systém. Pasobeni cvieni je mozno zacilit
nejen na pasivni (podpiirnou) slozku hybného systému (klouby, vazy, Slachy), ale
pfedevS§im pak na tkan svalovou — slozku aktivni (vykonnou) (Kolisko, 2003).

Celkové kompenzac¢ni cviceni vedou k harmonickému télesnému rozvoji
organizmu, a tim napomadhaji ovliviiovat i funk¢ni stav jedince — pozitivni ovlivnéni
podpiirné pohybového systému (Bursova, 2005).

Hlavnim udkolem tohoto cviceni je korigovat pifipadnou svalovou nerovnovéhu,
nebo predchédzet jejimu vzniku a zabranovat nefyziologickym zméndm v hybnych
stereotypech a v kombinanim zapojovéani jednotlivych svalovych skupin. Jde
o jednoduché cvicebni tvary, pfirozené pohyby ¢i polohy zamétené na urcité dil¢i dseky
pohybového apardtu. Toto pisobeni se neomezuje jen na periferni orgdny jeho vykonné

a podpirné slozky. Jejich prostiednictvim vyuzivime zndmych mechanismi
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nervosvalové regulace k vytvoreni a upevnéni Zaddoucich reflexnich vazeb na rtiznych
urovnich fizeni hybnosti. Jinymi slovy se jimi snaZime odstranit nejen zkraceni
a oslabeni svalu, blokddu ¢i zatuhnuti kloubu, ale i zafixovany navyk Spatného drzeni
a nespravn¢ provadénych pohybti v nékteré ¢asti téla (Tosnerova, 2002).

Kompenzacéni cviceni patfi mezi mozZnosti, jak se zbavit funkénich poruch
pohybového systému. Piedstavuji nejucinnéjSi prostfedek k vyrovnani svalovych
nerovnovah i posturdlnich vad a jednu z méla moZnosti, jak se natrvalo zbavit
vertebrogennich obtiZi (HoSkov4, 2012).

Kompenzaéni cviceni podle fyziologického ucinku a ucelového zaméieni lze délit
na uvoliovaci, protahovaci a posilovaci. Pro harmonizaci hybné soustavy a optimélniho
drzeni t¢la se zaméfujeme predevSim na posilovani svalovych skupin s fyzickou
pifevahou. Naopak protahujeme svalovou skupinu s tonickou dominanci (Bursové,
2003).

Aby bylo cviceni efektivni, musi se dodrzovat a pravidla: presné cilena oblast,
provedeni predepsanym zplsobem a postupem (cvi¢enim pusobime pievazné na CNS
a periferni slozky pohybového systému — pfebudovani piivodné Spatného pohybového
navyku v novy - bezchybny). Dale cvi€it pomalu - cviceni ztrdci na ucinku, jestlize
se nestaci pln¢ zapojit fidici mechanismy. Pii rychlych pohybech neni mozné dokonalé
naprogramovani ani provedeni nezbytnych naslednych dprav. Casté opakovéni
napomdhd pretvaiet zakddované reflexni vazby do podoby spravnych pohybovych
stereotypil. Ani potfadi navdzani vyrovndvacitho cvieni neni bezpiedmétné. Ztuhlost
kloubt, zvyseny tonus svali, jsou jasnou piekdzkou proti protahovani svalll a jejich
posilovani. Proto je tieba uvoliiovaci cviCeni nevynechdvat a tadit do zacatku. Pied
cvicenim protahovacim i posilovacim by méla pfedchazet cviceni, kterd uvoliuji klouby
i svalové napéti (1. Uvolnéni kloubt a napéti okolnich svalti, 2. Protazeni zkracenych
sval, 3. Néacvik mistnich pohybovych stereotypli, 4. Posileni oslabenych svali,
5. Nécvik a upevnéni spravného drzeni téla). Cviceni pftizplisobujeme véku,
zdravotnimu stavu a celkové kondici jedince. Dilezité je také cvicit v koordinaci
s dechem (Bursova, 2005).

Prioritné se zaméfujeme hlubokym svalim zddovym a dokonalé fixaci panve.
Ty maji vyznamny podil na kvalit€ posturalni funkce. Zpevnéni stfedu téla by mélo byt

pied posilovanim periferniho svalstva. Tento postup je tieba dodrzovat v kazdém véku
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a u kazdého sportovniho odvétvi. Tlapak (1999) dominantni postup nazyva ,,0d centra
k periferii” (Bursov4, 2003).

Zaveérem vyrovnavaci cviceni jsou v podstaté¢ jednoduché pohyby, které provadime
v rtiznych cvi¢ebnich polohédch. Jejich tucelem je rozhybat ztuhlé klouby, protdhnout
zkrdcené svaly nebo posilit oslabené svaly, ale také odstranit fixovany navyk Spatného
drzeni a Spatné provadénych pohybi v urcité casti téla. Podkladem efektivniho
vyrovndvaciho cviceni je pravidelnost (denn€), po dobu nejméné¢ 30 minut

(HoSkov4, 2012). ,,Ptiloha IX.*

2.3 Ontogeneze divek

Oznaceni divka ndm urcuje nedospélou Zenu. Vlivem plsobeni hormonu se
pfeméni v Zenu. Avsak kazda kultura vyznam slova ,,Zena” chépe jinak.

Rozdily biologického charakteru mezi dév€aty a chlapci jsou primdrné dany
hormonalni produkci. Ta je pficinou rozdilnosti ve struktuie a fungovani mozku. Tudiz
i odlisného tempa jeho vyvoje. Vyvoj mozku je ovliviiovdan uZz v prvnim trimestru
prenatdlntho obdobi pravé pohlavnimi hormony. A to tak, Ze rGzn¢ stimuluji rust
neuronll. Pro divky je typickd vétsi produkce nervovych buné€k, proto v piipade
poskozeni mtiZe proces pusobit jako ochrana. Dlikazem opaku muze byt vétsi Cetnost
specifickych poruch uceni, hyperaktivit a poruch pozornosti u chlapcii (Vagnerova,
2012).

Centrdlni nervova soustava je stejné¢ tak ovlivnéna pohlavnimi hormony
v prenatdlnim i postnatdlnim obdobi. Zrani mozkovych struktur probihd rychleji
u divek, z ¢ehoz vychdazi predpoklad mensi vyhranénosti (mozkové hemisféry jsou
méné specializované) a globalnéjsi fungovéni (Rychtecky, 1998).

Déle Vagnerova (2012, str. 29) uvadi, Ze pohlavn€ podminéné rozdily v lateralizaci
jsou dulezité, ale mohou byt méné vyznamné nez rozdily ve fungovani mozkovych
hemisfér. V dobé dospivani spoustéji pohlavni hormony dals§i vyznamnou fazi
diferenciace, v niZ mohou stimulovat zmény v urcitych oblastech mozku, které byly jiz

drive hormonaln€ ovlivnény.
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Kromé ontogeneze rozliSujeme ve vyvoji i ,,Zivotni cestu”. Coz Rychtecky (1998,
str. 45) popisuje jako ,historii utvdreni a vyvoj osobnosti v ur€itém socidlnim pozadi,

Casové epose i jako vrstevnika konkrétni generace”.

2.3.1 Ontogeneticky vyvoj

Vyvoj zivocichl a jejich chovéni v jednotlivych etapach ontogeneze je predurcen

interakci genetické slozky a podminek vnéjsiho prosttedi. AvSak vyvoj lidského jedince

socidlniho prostiedi, a to zejména vychovy. I geneticky zdklad diva piibuznost
k nékterym stimulim prostiedi, piesto rozhodnuti pro konkrétni podmét je subjektivni
volbou kazdého jedince (Rychtecky, 1998).

Subjektivni role jedince v priabéhu ontogenetického vyvoje stoupd. Zamérna
vychova k Zddoucim aktim biologicky a socidlné dcinného chovani, neni nic jiného,
neZ pfeneseni socidlniho prostfedi na jedince. Plisobenim subjektivity jedince dochdzi
k selekci dané nabidky (Véagnerova, 2012).

Zéakladem pro ontogeneticky vyvoj je fenotyp. Fenotyp je ovlivilovan genetickym
zdkladem, vlivem prostiedi a vychovy a vlastni aktivitou subjektu. Rozsah plisobeni
kazdého zminéného resortu viz. Obr. tvoii individudlni zvlastnosti (Rychtecky, 1998).

Béhem vychovy a vzdélani mladé generace dochdzi ke zménam fyzickym (dité
roste a dospivd), psychickym i socidlnim. Proto je tieba edukabilni obdobi rozd¢lit
do kratSich period, kde budou biologické reakce jedince podobné (Rychtecky, 1998).
Vyvojové sebeutvateni jedince - pisobi jeho vlastni dsili svlij vyvoj ztvariovat, ddvat

mu smer a orientovat se na cile davajici mu smysl (Helus, 2011, str. 254).

2.3.1.1 Riist a vyvoj

Nejen u dévcat mladsiho Skolniho véku (6-11 let) dochdzi ke zvySené pohyblivosti

a k diferenciaci osobnosti ditéte (Otova, 1997).
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Typicky pocatek obdobi mladSitho Skolniho véku je vstup do Skoly. Touto
vyznamnou zménou, dochdzi k urcité zatézi, na kterou déti doposud nebyly zvyklé.
Nastupuji zmény jako zna¢né omezeni pohybové aktivity, cestovani, zaCatky cCteni,
psani a pocitani atd. VSechny tyto aktivity jsou pro, kazdého jedince novou zaleZitosti,
a predstavuji pro n¢ho znacnou zatéZz. Nasledkem neustdlého pracovniho zatiZeni
dochdzi k unavé. Ta se projevuje nechuti pokracovanim prace ¢i jiné obdobné aktivité.
PrekroCeni adapta¢nich moznosti ditéte muze ohrozit jeho zdravi, psychicky vyvoj
a vysledky Skolni prace. Nejlepsi forma odpocCinku pro déti mladsiho Skolniho véku je
spanek. Zabezpecuje fyziologickou obnovu vSech d&ji v organismu a pracovnich
schopnosti centrdlntho nervového systému. Potieba spanku déti ve véku 7 let je 13
hodin. S vékem potieba spanku klesd a v obdobi 10 let je nutno 10,5 hodiny pro
fyziologickou obnovu vSech déjii v organismu (Machovd, 1989).

Néktefi autofi napt. jako Rychtecky (1998, 45s.) uvadi rozdéleni etapy mladsiho
Skolniho v€ku na druhé détstvi a prepubescenci €i détstvi a pozdni détstvi.

Pocatek obdobi mladsiho Skolniho véku predstavuje obdobi prvni vytahlosti. Vyska
se zvySuje pravidelné o 6 — 8 cm ro¢né. Projevuje se Stihlou postavou, mozné viditelné
Zebra, bficho jiZ nevystupuje dopiedu. Dojem vytdhlosti a hubenosti mohou zpiisobit
1 prodlouzené koncetiny. Také dochdzi ke zmeéndm tvaru téla. Mezi trupem
a koncetinami nastdvaji pfiznivé pakové pomery, které jsou piedpokladem pro vyvoj
riznych pohybovych forem. Osifikace kosti postupuje pomalu, kostra neni doposud
plné vyvinuta a ustaluje se zakfiveni patefe. Kloubni spojeni jsou velmi m&kkd a pruzna
(Jansa, Dovalil 2009, Machov4, 1989, Peric¢ 2004).

Niz§i funk¢nost obéhového systému zpiisobuje mald velikost srdce vici télu.
Ostatni vnitini organy, plice a vitdlni kapacita se s rastem jedince plynule rozviji.
Mozek je leh¢i nez v dospélosti cca o 150g. Mozkové funkce jsou pravidelné, avSak
provazeny dfive nastupujici tnavou. Jeho vyvoj je jiz dokoncen, avSak nervové
struktury v mozkové kife ddle dozrdvaji. Vznikaji tak vhodné podminky podminénym
reflexim a déti jsou schopny se ucit slozitéjSim, koordinacné¢ ndro¢nym pohyblim
(Jansa, Dovalil 2009, Machova, 1989, Peri¢ 2004).

ObtiZnou ¢innosti pro organismus déti mladSiho Skolniho véku je nervosvalova
koordinace, a to ptfedevSim u jemného svalstva. Mezi slozkami percepce a chtény pohyb

nedochazi vzdy k souladu. AvSak cvicenim lze dosdhnout znatelnych zmén. Na konci
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tohoto obdobi (v 11 letech) je dit€ si schopno osvojit i pohyby velmi jemné
(Jansa, Dovalil 2009).

V 6,5 letech prvni vytdhlost postupné pfechazi v obdobi pomalého rlstu a vyvoje.
To pfispivd v naslednych letech k pfibyvani podkozni tukové vrstvy. Dadle rastové
tempo je klidné a pravidelné, kazdym rokem vyroste dit€¢ asi o 5 cm a hmotnost se
zveétsi pramérné o 3 kg. V tomto obdobi byvaji divky stdle mensi neZ hosi. Etapa
mladSiho Skolnitho véku prvni vytdhlosti je vystfidina v obdobi druhé plnosti.
Tu zapfiCinuje jiz zminéné ukladddni podkoZniho tuku (Jansa, Dovalil 2009, Machova,
1989).

Uspornost pohybu je charakteristickym rysem pro détskou motoriku. Z hlediska
pohybového vyvoje se obdobi mladsiho Skolniho véku Casto nazyva ,,zlatym vékem
motoriky”. Typické je pravé rychlé uceni novych pohybi. Problémy na pocéitku
mizi a na konci obdobi jsou déti schopny provadét 1 koordina¢né naro€na cviceni (Peric,
2004).

Déti projevuji zdjem o vSechny piirozené pohybové Cinnosti jako je béh, skoky
a hry. Jako pedagog se snaZzime pfi sportovnich ¢innostech rozvijet rychlost a obratnost.

Naopak silovym a vytrvalostnim cvi¢enim se vyhybame (Jansa, Dovalil 2009).

2.3.1.2 Hormonalni zména

Obdobi mladsiho Skolnitho véku je nazyvéno i jako bisexudlni détstvi. Nejde jesté
o vyvoj druhotnych pohlavnich znakd, ale nastdva celkové tvarové pohlavni rozliSeni
téla chlapcii a dévcat. Rozdilné zmény vici pohlavi je tvar panve, ramen a lebky. Dale
se zaCind projevovat i jiny zptisob uklddani tukti u chlapct a dévcat. Tyto znaky jsou
predispozici puberty (Machova, 1989).

Ristovy spurt (u divek mezi 10. — 11. Rokem) je predispozici pro pocatecni
hormondlni zmény (estrogen, progesteron). Na konci obdobi mladsiho Skolniho véku se
do poptedi dostdva hormon estrogen, jehoz piicinou je rist prsou. Pubické ochlupeni se
obvykle objevuje az po zacdtku rlstu prsou (prsni poup€) kolem 11. roku. Estrogeny
zpusobuji u divek v puberté uzavirdni epifyzarnich (ristovych) $térbin na kosti, tim

brzdi rast kosti do délky, stimuluji kostni buiiky osteoblasty, jejichz hlavni funkci je
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mineralizace kosti. Mezi ucinky estrogenii patii i typickd distribuce tukd u Zen
a podpora uklddani tuk v podkoZzi. ProtoZe u sportujicich divek dochdzi k opozdéni
puberty, déle rostou, maji delsi koncetiny, uzsi boky, mensi hmotnost v poméru k vysce

a nizsi % tukl nez divky diive dospé€lé (Lebl, 2003).

2.3.1.3 Vliv pohybového zatizeni na télo

Samotnd pohybova aktivita je jednou z podminek pro piiznivy vyvoj détského
organismu. S postupem vyvoje se 1 spontdnni pohybova aktivita pfem¢nuje na pohyb
fizeny. Sportovni aktivita je podkladem pro budouci dobry zdravotni stav v dospé€losti
(optimdlni vyvoj pohybového systému, zvySend kardiopulmondlni vykonnost, vySsi
inzulinovd senzitivita). Diky tomuto do budoucna jedinec piedchdzi obezité
a inzulinové rezistenci (Macek, 2011).

Intenzivni provadéni sportl, zejména vytrvalostnich, miiZze vést kriziku
hypotalamicko-hypofyzarni dysfunkce, kterd vyvolavd opoZzdény ndstup menarche,
sekundarni amenoreu i pfechodné oslabeni imunity (Macek, 2011).

Intenzivni dlouhodoby trénink muze vést ke zvysené sekreci androgenii (muzskych
pohlavnich hormonil) kiirou nadledvin a Zena miZe nabyt muzskych rysii (virilizace)
(Havlickova, 1999).

Zatizeni tedy tréninkovy efekt nelze pojimat mechanicky a piisné deterministicky.
Zatizeni ma pravdépodobnostni charakter. TudiZ totéZ zatizeni nemusi vZdy vyvolat
zcela totoZzné ucinky a zmény mohou byt vysledkem odliSného zatéZovani (Dovalil,
2002).

Dit¢ podvédomé samo dokonale reguluje a stiida intenzitu a dobu trvani pohybové
aktivity. Jeho iniciativu, bychom neméli omezovat (sta¢i usmérilovat a motivovat),
mohlo by dojit k poruse vyvoje somatického ¢i psychického. Doba bdé€lého stavu je
z pocatku mladSiho Skolniho véku ze 70-80% vyplnéna aktivnim pohybem (Mécek,
2011).

Maécek (2011) uvadi, ze vétSina starSich studii déti do pocinajici puberty nenasla
bezprostfedni pfi¢innou souvislost mezi vlivem tréninku nebo mnoZstvim pohybové
aktivity a stupném trénovanosti. CoZ znamenad, Ze se pifedpokldda dostatecny pohyb déti

tak, aby odpovidal drovni VO2 max (spotieba kysliku je naptiklad u sedmiletych divek
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53 1. min-1 . kg-1). U dorostu uz VO2 max stoupd vlivem tréninku. U déti, u kterych
doslo k trazu ¢i vypadku fyzické zatéze, dochdzi k poklesu VO2 max az o 15 — 20%.
MozZny budouci vzestup bude rychlejsi (Macek, 2011).

Jako ,,metabolické nespecialisty” nazval Bar-Or déti podle vztahu jejich
energetického vydeje pii sportovni zatéZi. Dospé€li sportovci v extrémnich piipadech
pfedstavuji vyhranéné typy. Vytrvalci byvaji Stihli s vysokou hodnotou spotieby
kysliku, silovi sportovci jsou spiSe mensiho vzristu s velkou svalovou sloZkou a nizsi
VO2 max a ori sprintery je typickd priumérna hodnota spotteby kysliku a rychly vyde;j

energie. DéEti jsou spiSe universalni (Mécek, 2011).

2.3.1.4 Psychika divek

V obdobi mlads$itho Skolniho véku dochdzi k lavinovitému ptibyvani novych
védomosti. Rozviji se pamé&t’, piedstavivost, mysleni a fe¢. Behem poznavani a mysleni
se dit¢ soustied’uje spiSe na jednotlivosti, souvislosti mu unikaji. JiZ osvojené
dovednosti mohou byt narusSeny zvySenou vnimavosti okolniho prosttedi, které odvade;ji
pozornost (Peric, 2004).

Schopnost chdpat abstraktni pojmy je mald, k pochopeni abstraktnich procest
dochdzi na konci obdobi mlads$itho Skolniho véku. Jednd se o obdobi konkrétniho
(redlného) nazirani, které se opird o ndzorné vlastnosti konkrétnich predméta a jevi.
Dité¢ chdpe pouze situace, na které si ,,miZe sdhnout” a nerozumi tomu, Ze existuji
oblasti, které neni moZno ,,uchopit”. Proto malé dit¢ nechiape nckteré trenérovo féaze
jako ,,Musi§ potfddné trénovat, abys byl jednou vyborny”. Nechédpe terminy ,,jednou
v budoucnu, v dospélosti” (Peri¢, 2004).

Typickym projevem tohoto obdobi je impulzivnost a rychlé ptechdzeni z radosti
do smutku a naopak. Vlastnosti osobnosti nejsou jeste ustdleny. Vile je doposud slabé
vyvinuta, dit€¢ nedokdze sledovat dlouhodoby cil. VeSkerou Cinnost dit€ siln€ citové

proziva. Je zfejma mald sebekriticnost ke svému vystupovani a jednani (Peri¢, 2004).
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2.3.1.5 Patogeneze

Hypokineze, vadné drZeni téla a pfedCasnd puberta jsou jedny z mnoha patogenezi
mladsiho Skolniho véku (Bursova, 2003).

Pohyb je jedna ze zdkladnich biologickych potieb Clovéka. ZvIasté u déti je to
nezastupitelnd a nenahraditelnd ¢innost, kterou travi vétSinu dne. Pfi¢inou hypokineze
u déti je nizkd pohybova gramotnost celé populace. Pravé v tomto véku by déti méli
ziskavat adekvatni vzorec pohybové aktivity Ci trdveni volného ¢asu. Co se nauci nyni,
ponesou si do dalsich let. Diivody, pro¢ se lidé nehybou je, Ze nemaji Cas, je Spatné
pocasi, nevi jak ¢i je to nebezpecné. Hypokineze je predispozici pro dalsi civilizacni
choroby, kterymi jsou postizené déti znacné ohroZeny. Jednd se o ndriist obezity
a nadvahy az o 20%, diabetes mellitus 2. typu, alergie, hypertenze atd. DalSimi projevy
je sniZend pohybova (pracovni) vykonnost, nariist patologického chovéni a jeva (drogy,
alkohol, nésili, gamblerstvi) a celkové zhorSeni kvality Zivota jedince (Bursova, 2003).

Faktory a vlivy vadného drzeni téla jsou zminéné vySe (viz kapitola 2.2.4.1.
Nespravné drZzeni téla a 2.2.4.2. Posturdlni vady).

PredCasnd puberta pohybové aktivni divky v obdobi mladSiho Skolniho véku
vétSinou nepostihuje. Vlivem zatiZeni organismu pohybovou zatézi, kdy Castéji dochazi
k odddleni hormondlnich zmén k puberté. Puberta preacoxe se projevuje rustem prsu
a stydkych chloupki pfed 8. rokem véku divky. Vlivem hormondlniho plsobeni
estrogenu dochdzi ke ztluStovani se sliznice pochvy, ztluStuje se a méni panenska
bldna, zvétSuje se déloha a méni se proporce mezi jejim télem a hrdlem, ztluStuje se
d€lozni sliznice. Diky témto zméndm dochdzi k prvni menstruaci, samoziejmé také
velmi pfedCasna (diive nez v 10 letech). Estrogeny ovSem ovliviiuji i riist a vyzravani
kosti. Proto divka nejprve zacne rust rychleji, ale za Cas rast pfestane, a to uz definitivné
(Cermdk, 2005).

Menstrua¢ni cyklus mé vliv na vykonnost divky, je sniZend adaptabilita na zatéz.
Tzv. premenstruani tenze tedy zvySend drdzdivost, deprese, unavnost, napéti,
nadymani, bolesti bfich, hlavy a v kiizi a zména termoregulace, jsou podnéty pro

ovlivnéni sportovniho vykonu Zeny (Macek, 2011).
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2.4 Vychova ke zdravi

Kazdy z nés jsme jedinecny a kazdy pfichdzi na svét s urCitou genetickou vybavou.
Spolecné s genetickym zdkladem je naSe zdravi ovliviiovdno Zivotnim stylem
a prostiedim, ve kterém Zijeme. Zivotni styl nds ovliviiuje z 50 — 60%, prostiedi,
ve kterém Zijeme z20 - 30% a az vposledni tad¢ jsou genetické vlohy
(Kastnerova, 2012).

Hlavnim problémem dne$ni populace je nedostatecnd motivace ke zméné navykl
a stereotypti, které nejsou prospesné pro nase zdravi (Kastnerova, 2012).

Zdravi chapeme jako stav fyzického, psychického a dusevniho zdravi, tedy stav bez
nemoci se stdlosti vnitiniho prostfedi (homeostdza). PIného zdravi dosdhne jen ten,
kdo dosédhne télesné a dusSevni rovnovdhy a Zije v souladu se svym socidlnim okolim
(Krejéi, 2011).

Oblast Zivotniho stylu nezahrnuje pouze spravné stravovaci navyky, ale i pohyb,
odpocinek a zejména i optimismus. Zivotni styl tudiZ predstavuje veskeré oblasti,
2) Pravidelné sportujte, cviCte, m&jte radost z pohybu. 3) DodrZujte zdsady spravné
vyZivy (zdrava vyZziva = pfiméfend, pestrd, vyvazend). 4) UdrZujte si zdravou télesnou
hmotnost. 5) PozZivejte alkohol pouze v malém limitovaném mnoZstvi. 6) Dopfiejte
svému telu dostatek odpocinku (relaxace, spanek). 7) Bud’te optimisticti. 8) Obklopujte
se pozitivnimi lidmi, usmivejte se na né, udrzujte si dobré rodinné a ptatelské vztahy.
9) Vyvarujte se ptisobeni Skodlivych latek a obecné rizikovym faktorim. 10) Pecujte
o sebe, plite si své sny (Martinik, 2008).

Hlavnimi cily vychovy ke zdravi je podpora zdravi, ochrana zdravi, preventivni
programy, vychova k odpovédnosti za vlastni zdravi a aktivni podil na podpotre zdravi
a prevenci nemoci. Vlivem vychovy ke zdravi by déti mély dale ziskdvat védomosti
o determinantich zdravi a ziskdvat dovednosti a ndvyky zdravi prospésnych.
Seznamovani se zdravi prospéSnymi vzorci a vytvafeni optimdlniho hodnotového
systému jsou dal$imi efekty vychovy ke zdravi. U déti Skolniho v€ku se zamétujeme
na zdravy Zivotni styl, sprdvny rezim prace a odpo€inku, duSevni hygienu, zéklady
sexudlni vychovy a prevenci nejcastéjSich onemocnéni (Martinik, 2008).

Fyzicka aktivita, cviCeni, sportovani nebo jakdkoli pohybova aktivita ma piiznivé

ucinky na lidsky organismus. Nejde pouze o zlepSeni fyzické kondice, ale i o pozitivni
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zmeény v oblasti psychiky. To je zapfi¢inéné hormonem endorfin, ktery se vyplavuje
béhem cinnosti. Tento hormon m4a za nasledek uvolnéni aZ moZnou euforii, lepsi
zvladani stresu a problémut vyskytujicich se v kaZzdodennim bézném zivoté. DalSim
pozitivem pohybové aktivity krom tzv. hormonu Stésti je zvySeni prokrvovani zejména
organti a svall. I ptivod kysliku je touto reakci ovlivnén. K intenzité zatizeni musi
kazdy pfistupovat individudln¢, at’ uz zdravi ¢i nemocni a sportovci €i nesportovci.
Nejcastéjsi rekreacni vytrvalostni cviceni je turistika, b&h, lyZaiska turistika, jizda
na kole, plavani a kondi¢ni cviceni. Ve chvili, kdy pievlada Cinnost sezeni a nedochazi
k Zddné kompenzaci typu sportovni aktivity, je nadosah hypokineza (pohybova
nedostatecnost). Ta se projevuje impulsivnosti, podrdzdénosti, sniZzenou schopnosti
koncentrace a sebekontroly. Smutnym faktem je, Ze hypokineza se vyskytuje nejen
u dospélych, kterym k tomu pfispivd sedavé zaméstndni, ale vyskytuje se i u déti.
U nich je to zapfiCinéné zejména volnoCasovou aktivitou, kterd pfevazné predstavuje
sledovani televize, hrani her na pocitaci, trdveny ¢as u mobilll a dalSich moZnych
vymozenosti dneSni pretechnizované doby (Kastnerova, 2012; Krejci, 2011).

Nedilnou soucésti pro zdravi je i pitny reZim. Doporucuje se vypit denn¢ 2 az 3
litry tekutin, ptevdaZzné neochucené neperlivé vody. Tim ptredchazime bolesti hlavy,
Cloveék se dokdze 1épe soustiedit a samoziejmé je to 1 ku prospéchu celého organismu.
Zejména k tvorbé energie, termoregulaci a vylucovani odpadnich latek z t€la. Nas
organismus je tvoren hlavné vodou, pfiblizné 60% télesné hmotnosti dospélého cloveéka.
Voda z té€la odchdzi kizi, plicemi, mo¢i a stolici. MnoZstvi je u kazdého individudlni
a zavislé na piijmu tekutin. T¢lo témito zplsoby odevzda piiblizné 97% pfijaté vody
(Hendl, 2011).

V dnesni urychlené dobé¢, kde na kazdém rohu na nds ptisobi stresovy faktor, je
tfeba nepodcenovat relaxaci a odpoc€inek. U pracujicich manudlné s fyzickym vypétim
je vhodny klasicky pasivni odpocinek, naopak tak u zaméstnanct s fyzickym, duSevnim
vypétim je vhodné relaxovat a odpocivat fyzickou aktivitou n€kolikrat tydné. Do prace
chodime proto, abychom tam pracovali, proto neni piinosné si nosit praci domi. Je tim
ochuzena rodina, ale i vlastni potieby, jako je pravé odpocinek, relaxace, ptatelstvi,
pohybové vyZziti apod. (Hendl, 2011).

Do sféry odpocinku patii také spdnek. Neni vhodné povazovat spanek za ztritu
Casu, vzdyt ptfece spanek je nejlepsi 1€k. Mnozi védci doporucuji 6-8h spanku denné.

Avsak i tento pojem je individudlni. Kazdopddné je zndmo, Ze nedostatek spanku
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pisobi na vSechny determinanty zdravi — télesné, fyzické, mentdlni, spiritudlni.
Optimélni spanek piinasi dostatek odpocinku a obnovy fyzickych i psychickych sil.
Pokud se Clovék probouzi svézi a plny energie do dalSiho dne, muze si s klidnym
svédomim fict, Zze se dobfe vyspal. PoruSovani biorytmi je jeden z dalSich neSvart
lidského Zivota. Ndsledkem toho je Spatnd ndlada, nevykonnost, inava, ale i Castéjsi
deprese, srdecné cévni onemocnéni a Zaludecni neurdézy. Jako ochrana pfi nadmérné
zatézi je unava. Ta signalizuje potiebu odpocinku. AvSak spianek ve dne nikdy
nenahradi no¢ni spanek. To jen diky hormonu melatonin, ktery se tvoii pouze v noci.
Nejlépe usne a spi ClovEk télesné unaveny (Kastnerovd, 2012; Krejci, 2011).

K tomu aby naSe Zivoty byly opravdu spokojené, je tieba notnd davka optimismu
a dobré nalady. Nejenom proto, ze lidé prekypujici optimismem se rychleji uzdravuji
z nemoci, ale i pro 1épe zvladajici stresové situace. Zde se taky odrdZi stranka zdravi.
Dulezity je zejména obecné¢ pozitivni pfistup k Zivotu. Pfi opaéném piistupu
a neuspokojovdni biologickych potieb dochdzi k frustraci. Pfi prodluZovani doby
frustrace dochdzi k deprivaci, nasledné¢ se miiZze rozvijet az na neurézy a psychozy

(Kastnerova, 2012; Krej¢i, 2011).
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3 PRAKTICKA CAST

31

na drZeni téla u divek mladsSiho Skolniho véku. Vzhledem ke studovanému oboru jsem
dotaznikovym Setfenim také chtéla zjistit
respondentek. Dal$im cilem prace bylo zjiSténi stavu drZeni téla gymnastek ¢i ostatnich

dévcat. A také zjisSténi minimélni svalové zdatnosti, kterd ndm do zna¢né miry urcuje

Cile prace

Hlavnim cilem diplomové prace bylo zjistit, zda md gymnastické cviceni vliv

stav drZeni téla.

3.2 Ukoly prace

3.3

Hypotéza H1: Gymnastické cvi¢eni ma pozitivni vliv na drzeni téla u divek mladsiho

H2: Vice jak 70% divek neaktivni ve sportovni gymnastice nebude znét znaky typické

Studie literarnich zdroji

Ptiprava a formulace dotazniku

Vybér zkoumaného souboru

Rozhovory a diskuse se zkoumanym souborem
Vybér zkoumaného souboru gymnastek

Vybér zkoumaného souboru ostatnich divek
Aplikace dotazniku (méfeni)

Vyhodnoceni

Statistické vyhodnoceni

Diskuse

Doporuceni pro praxi

Hypotézy

Skolniho véku.

pro spravné drzeni t€la.

41

stav urcité oblasti



H3: Testovani drZeni t€la prokdZe u skupiny ostatnich divek (ne — gymnastek) vyssi

vyskyt vadného drZeni téla nez u skupiny gymnastek.

H4: Test minimdlni svalové zdatnosti bude u obou skupin uspé$ny pro 80% divek

a vice.

HS: Aktivni vykonost ve sportovni gymnastice pozitivn¢ ovliviluje Zivotni styl divek.
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4 METODOLOGIE

4.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Jak téma diplomové prace urcCuje, vyzkumny soubor tvoii dévCata mladsiho
Skolnitho vE€ku, v poctu Sedesati dévcat. Respondentky jsou z 31. zdkladni Skoly Plzen,
respektive Skolni druziny a z gymnastického oddilu Flik-Flak z Plzné. Zédkladnim
délenim pro vyzkumné Setfeni jsou dvé skupiny. Prvni skupinu ptedstavuji dévcata
vykondvajici aktivné a vykonnostné sportovni gymnastiku, v poctu tficeti zastoupenych.
Zkoumané gymnastky jsem vybirala podle vykonnosti a dle jejich nejlepSich
dosaZenych vysledki za posledni rok. Konkrétnéji jsou to divky z gymnastického
oddilu Flik — Flak ze skupin junior I. a junior II. Druhou skupinu tvofi divky, které
nevykondvaji sportovni gymnastiku, ale mohou se zaméfovat na jakykoliv jiny ¢i Zadny
sport. Divky jsem vybirala jiz ve zminéné zakladni Skole konkrétnéji ve Skolni druziné.
Veskeré informace jsem zjistila pomoci rozhovoru, ktery urCoval, zda jsou divky

n

vhodnymi respondentkami. I tato skupina, ddle nazyvana ,ostatni” je v zastoupeni tficeti
dévcat. Pravé tyto dvé skupiny umoziuji porovnini a zjiSténi vlivu gymnastického

cviceni na drZeni téla u divek mladsiho Skolniho véku.

4.2 Organizace vyzkumného Seti‘eni

Na zédklad¢ stanoveni cili, hypotéz a studii odborné literatury jsem vypracovala
dotaznik o 23 otdzkach (viz piiloha €. 9). Dotaznik byl vypracovan na zdkladé, Ze jej
budu vyhodnocovat osobné, coz také bylo. Pied zaCdtkem sbéru dat jsem vybirala
vhodny zkoumany soubor, ktery jsem urcila pomoci rozhovoru a diskusi. Po vybéru
vhodného zkoumaného souboru jsem ziskala souhlasy rodi¢ti k moZnému testovani
jejich dcer. Naslednym krokem byla aplikace dotazniku (méteni). Test se skldda ze Ctyt
Casti: zékladni rozd¢€leni, drzeni téla, minimélni svalovd zdatnost a Zivotni styl.
Pro spravné a kvalitni Setfeni byly gymnastky obleCeny do gymnastickych dresii a legin
1 ostatni dévcata mély na sob€ upnuté obleceni. Jeden dotaznik trval vyplnit pfiblizné

20 minut. Celkova doba vyplilovani dotazniki byla tfi tydny.
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Vyzkum probihal ve tfid€ Skolni druziny a v t€locvi¢né zdkladni Skoly, kde trénuje
gymnasticky oddil. Zéavérecnymi kroky bylo vyhodnoceni testld, piiprava
ke statistickému zpracovani a samotnd aplikace statistickych metod. Poslednim bodem

organizace vyzkumného Setfeni je celkové vyhodnoceni zkoumaného souboru.

4.3 Pouzité metody

Ke vhodnému sbéru dat jsem si vybrala testové metody jako je body mast index
(BMI), Matthiastv test a test minimalni svalové zdatnosti.

Matthiastiv test predstavuje 30-ti sekundovou vydrZ v predpaZeni ve stoji spatném,
kde se hodnoti postaveni téla, zda se patet nevychyluje z normy. Test minimalni svalové
zdatnosti se zamétuje na oblasti bfiSniho a bedrokyclosteheniho svalstva, ddle zddového
a hyZzd'ového svalstva. Také se orientuje na testovini ohebnosti. VSe se provadi pomoci
cvikl, které nuti jedince dané svaly pii pohybu zapojit a tim zjistit jejich svalové
kvality. (Walker, 2013)

Dalsimi vyuzitymi metodami v této diplomové praci jsou statistické metody, jako je
aritmeticky primér, modus, medidn, korelace a T — test.

Korelace pfedstavuje vzdjemny linedrni vztah mezi znaky ¢i veliinami x a y. V této
diplomové praci jsem vyuZzila neparovy t-test pro dva rozdilné vzorky se stejnym
rozptylem, kdy ndm hodnoty 0,05 urcuji, Ze je vysledek statisticky vyznamny. Hodnoty
pod 0,01 jsou velmi vysoce vyznamné a hodnoty rovnajici se 0,000 minimdalné

vyznamné — néjakd odliSnost se zde vyskytuje. (Walker, 2013)
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5 VYSLEDKY A DISKUSE

Graf ¢. 1) Vyhodnoceni otdzky ¢. 2.

Vékoveé rozlozeni

B gymnastky ostatni

20%
34% . 6%
14% 16%
10%
6 let 7 let 8 let 9 let 10 let 11 let

Celkov¢ nejvice dotazovanych dévcat je ve véku 8 let a to v zastoupeni 46%
a nejméné dotazovanych je divek ve véku 6 let v zastoupeni 20%. Pocet respondentek
daného véku muze pravé ovliviiovat celkovy vysledek dotaznikového Setfeni. Mladsi
dévcata nemaji napiiklad tolika znalosti ani svalovou zdkladnu jako star$i respondentky.
Nejvice dotazovanych bylo ve v€ku osmi let.

Primérny vék gymnastek je 8,83 let a ostatnich 8,13 let. Modus gymnastek je 8 let

a medidn 9 let. Modus ostatnich je 7 let a medidn 8 let. Rozsah testované oblasti je 5 let.
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Graf ¢. 2) Vyhodnoceni otdzky ¢. 4.

Vyskové rozlozeni

B gymnastky ostatni

44%

10%

24%

0% 4%

110-119cm 120-129cm 130-139cm 140-149cm 150 -159 cm

Toto rozloZeni bylo pro ptehlednost rozdéleno do sloupcti po 10 cm. Ve vyskovém
rozlozeni miiZzeme pozorovat zcela jasnou Gaussovu kiivku.

Gymnastky primérné méti 137,1 cm. Ostatni 133,67 cm. Primérnd vySka celého
zkoumaného vzorku je 135,37 cm. Modus vySky vychdzi 133 cm a medidn 136 cm.

Grafické znazornéni vysky dévCat ndm ukazuje nejvysSsi zastoupeni ve vysce
130 — 139 cm a to v 94%. Dalo by se pfedpoklddat, Ze skupina gymnastek bude mit
procentudlné mendi vySku neZz ostatni dévCata, avSak tomu tak neni. Vlivem
gymnastického cviceni a zatéZzi organismu je prokdzano, Ze gymnastky dosahuji niz§iho
vzrastu nez ostatni. Ale protoze zde zkoumame divky v obdobi mladsiho skolniho véku,
tyto znamky nejsou jesté tak zdsadni, a proto se zde dany jev neprokazuje. Souvislost

vysky a télesné hmotnosti je zndzornéna v ndsledujicim grafu.
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Graf ¢. 3) Vyhodnoceni otdzky ¢. 5.

BMI rozlozeni

W gymnastky ostatni
90%

74%

20%

Podvdaha Normdlni Nadvaha Obezita
vaha

Graf znazoriiujici BMI rozloZeni ndm ukazuje, Ze prevaznd vétSina divek se
pohybuje v oblasti normalni vahy. Gymnastky se ve 4% pohybuji i v kategorii podvahy,
nadvdhy 1 obezity. Zatimco skupina ostatnich divek méd ponc¢kud rozmanité;si
zastoupeni. Ve vétSing piipadt tedy 74% maji normélni vahu, avSak uz 20% ostatnich
divek ma nadvéhu a 6% obezitu.

Primérné BMI gymnastek bylo 16,13, na rozdil u ostatnich divek bylo primérné
BMI 17,73. Celkem pramér BMI u divek mladsiho Skolniho véku déla 16,93. Modus
i median je vyhodnocen na cCisle 16.

V pribéhu celého obdobi déti mladsiho Skolnitho véku je ro¢ni piibytek védhy
2,5 — 3 kg na hmotnosti a 5 — 6 cm na télesné vySce. UZ v konecné f4zi tohoto obdobi se
zaCinaji projevovat rozdily v té€lesném vyvoji u chlapcii a dévcat. Dochdzi k osifikaci
kosti. Kosti jsou mé¢kké a pruzné. Pravé v tomto obdobi mohou vzniknout rtzné
deformace t¢la, jako je ochabovani a zkracovéni svalstva, defekty na pétefi, koncetindch
1 kloubech. Tyto informace ndm dokazuji podstatu z hlediska détské obezity. Protoze
obézni déti svoji nadmérnou hmotnosti pretézuji pohybovy aparat. Diky tomu se
naruSuje struktura mékkych nevyvinutych kosti a dochdzi k zdvaznym poruchdm

(Juraskova, Bartik, 2010).
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Vyzkum BMI versus vadné drZeni tél prokdzalo, zZe vyS$i hmotnost mélo celkem
14% déti, 6,5% bylo v kategorii nadvahy, 7,5% obéznich. Vy$§i hmotnost mé€ly Castéji
divky nez chlapci a v jednotlivych vékovych skupinidch nebyly rozdily v zastoupeni
jednotlivych kategorii BMI.

Pro vyhodnoceni grafu €. 4) jsme vyuZily tuto tabulku:

Tabulka ¢. 1) Intervaly kategorizovaného BMI podle veéku u dévcat (Kvapilovd, 2010).

Vék Podvaha | Normalni | Nadvaha | Obezita
vaha
6 <127 12,7-18,0 | 18,0-19,5 | > 19,5
7 <128 12,8—-18,9 | 18,9-20,5 | >20,5
8 <130 13,0-19,5 | 195-21,5 | >21,5
9 <132 13,2-20,1 | 20,1 -22,4 | >224
10 <136 13,6 -21,0 | 21,0-23,2 | >23,2
11 <14,0 14,0-21,5 | 21,5-24,1 | > 24,1
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Graf ¢. 4) Korelacni vyhodnoceni vahy/vysky.

Statistickd metoda korelace ndm pomah4 hledat zavislosti mezi jednotlivymi daty
prazkumu. Jako nazorny piiklad jednoduché korelace jsem nasla korelacni koeficient
mezi hodnotami Védha a Vyska. Tento koeficient je 0,78 (z intervalu 0-1) a znaci silnou

zévislost mezi témito hodnotami. Ze statického pohledu vSak nelze zjistit, kterd hodnota

Korelace vaha/vyska
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je pti¢inou a ktera dusledkem.

Graf ¢. 5) Korelacni vyhodnoceni BMI/vék.

Hodnota korela¢niho koeficientu mezi hodnotami BMI a vékem testovaného
vzorku je 0,37. Tento tdaj znaci velmi slabou zdvislost mezi témito hodnotami.

Nemtizeme tedy jisté fici, zda existuje piimy vzdjemny vztah mezi hodnotou BMI

a vékem.

13

11

Korelace BMI/vék
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Graf ¢. 6) Vyhodnoceni otdzky C. 6.

Hodnoceni krivky zad

W gymnastky ostatni

46%
24%
4%
0,
6% |
Spravny stoj Stoj s kulatymi zady Stoj se zvétSenou  Stoj se zvétSenou
bederni lordézou kréni lordézou

Z grafu jasné vidime, Ze vétSina gymnastek ovlidd spravny stoj vzhledem
k hodnoceni kiivky zad. Zastoupeni je 64%. Podstatou tohoto vysledku je aplikace
technickych pomucek spravného drZeni téla v tréninkové jednotce gymnastek. Zatimco
u ostatnich dévcat, nemajicich moznost tak intenzivné trénovat spravny postoj, dochazi
nasledné k defektim. Vysledkem jsou kulatd zdda a kréni lordéza. S prekvapenim
vyzkum ukéazal, Ze gymnastky castéji trpi zvétSenou bederni lordézou. Moznou
odpovédi na tento vysledek je opét zplsob cviceni a zvySend pruznost patete.
Kombinace zvySené ohebnosti pdtefe a nedostatecné posileni svalstva mlze mit
za nasledek zminénou bederni lordézu.

Novakova (2010) uvadi, ze ani jedna z gymnastek experimentdlni skupiny nema
spravnou hodnotu bederni lordézy ani plocha zada. Nejvice gymnastek ma stfedni
stupeit zvétSené bederni lorddzy, ndsleduje nejtézsi stupeit a mirnd hyperlorddza.
Gymnastky vétSinou nemaji zkracené svaly, protoze velky dliraz se v tomto sportu klade
na kloubni pohyblivost. Nase gymnastky maji ochablé svaly, které se podileji

na bederni hyperlordéze.
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Graf ¢. 7) Vyhodnoceni otdzky ¢. 7.

Obrys zad

B gymnastky ostatni

74%

26%
S 14%

Soumeérny Nesoumérny

Tento graf ndm znazornuje obrys zad, ktery souvisi se spravnym drzenim téla
¢i s pritomnosti / nepiitomnosti néjaké disfunkce ¢i patologie. Celkové divky maji
soumérny obrys zad, coZ znamend, Ze jejich pétef se nevychyluje do stran.
S domnénkou se mi potvrzuje vysledek, Ze gymnastky maji vySS$i zastoupeni
v soumérném obrysu zad a to ve 86%. Ostatni divky v zastoupeni 74%. Bohuzel
i u gymnastek se vyskytuje ndlez nesoumérného obrysu zad — 14%. Téméf o polovinu
vice ostatnich divek (neaktivni sportovni gymnastiky) trpi nesoumérnym obrysem zad,

tudiZ vychylenim osy patefe do stran.
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Graf ¢. 8) Vyhodnoceni otdzky ¢. 8.

Obrys zad v predklonu

W gymnastky ostatni

66%

34%
o

Soumérny Nesoumeérny

Vyhodnoceni obrysu zad v predklonu ndm ukazuje vyssi zastoupeni nesoumérného
obrysu, tedy vybouleni pravé ¢i levé strany zad v predklonu. Celkové zastoupeni
nesoumérného obrysu zad je 50%. Z cehoZz je 16% gymnastek a opét téméf o polovinu
vice tedy 34% tvoii ostatni divky.

Podle svétovych studii se prevalence bolestivych stavll patefe pohybuje mezi 30
az 50% a vadné drZeni téla se vyskytuje u asi 30% d¢cti. Vadné drzeni téla se vyskytlo
u 38% vysettenych déti. Je patrné, Ze s vékem se podil déti s vadnym drzenim zvySuje
a to zejména mezi 7. - 11. rokem véku. V tomto obdobi probihd u ditéte rastova
akcelerace, kterd je charakteristickd prevdzné rastem do vysky, teprve po jedenictém
roce ve€ku dochdzi i k hormondlnim zméndm, které jsou provazeny ndrustem svalové

hmoty, svalovy korzet se zpeviiuje (Rychtatikova, 2009).
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Graf ¢. 9) Vyhodnoceni otdzky ¢. 9.

Matthiasuv test

B gymnastky ostatni

46%

54%

o

Dobré drzeni téla Vadné drzeni téla

Zkoumdéni Matthiasova testu u divek mlads$iho Skolnitho véku ukédzalo u vétSiny
piipadti dobré drzeni téla. Samotny Matthiasiv test predstavuje 30s drZeni rukou
v ptedpazeni v zdkladnim postoji. Tento prvek je pro mnohé divky ve véku 6 — 11let
prakticky ne zcela sprdvné proveditelny. Projevuje se vadnym drZzenim téla (zvySena
bederni lord6za, kulata zada, zvySend krcni lord6za apod.). Ne - gymnastky tohoto véku
behem testovani mély vice vadné drzeni t€la nez dobré drZeni téla a to 54% / 46%.
Rozdil déla o 8% vice pro ostatni divky, které maji vadné drzeni t¢la bcéhem
Matthiasova testu. O tom vSem nasvédcuje vhodnost gymnastickych prvkl a cvicent,
tudiz dostatecnd svalova zakladna pro spravné drZzeni téla u divek.

Ve svém vyzkumu zdka prvniho stupné zédkladni Skoly Pokornd (2013) udéava
Mathiastiv test s vyslednymi hodnotami statistickych charakteristik vypovidajicich
o spravném drZeni téla déti. Déle aritmeticky primér u vstupniho postoje Matthiasova
testu 1 dalSi statistické charakteristiky se téméf u vSech hodnoceni shoduji nebo se
k sob¢ jejich vysledky pfiblizuji. Celkové vysledky statistickych metod vypovidaji
o spravném drZeni téla. Naopak pii hodnoceni konecného postoje Matthiasova testu

statistické metody shodné vypovidaji o vadném drZeni téla.
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Graf ¢. 10) Vyhodnoceni otdzky ¢. 10.

Postaveni dolnich koncetin

W gymnastky ostatni

64%

4%

6% 32%

Normalini Genua vara (0) Genua valga (X)

Graf pro postaveni dolnich koncetin ndm ukazuje, Ze vétSina divek ma normadlni
postaveni dolnich koncetin. Rozdil mezi gymnastkami a ostatnimi dévcaty je 20%.
Tento rozdil u ostatnich dévc€at je pocetné vyrovndn u postaveni nohou typu genua valga
(X), v zastoupeni 32%. Coz je pravé o 10% vice nez u gymnastek. Pouze 4% (ostatni)
a 6% (gymnastky) respondentek se prokazuje postavenim nohou typu genua vara (O).

V piipad¢, ze pretrvava vadné postaveni dolnich koncetin i po Sestém roku véku
ditéte je dobré poradit se s Iékatem. Na vboceni kolen tedy genua valga, se miiZe podilet
vadné postavené kosti v jednotlivych skloubenich, jako je hlezno. Nasledkem je
i rozvinuti ploché nohy. AvSak ke zméndm uhlu miZe dojit i pozdéji, a to v obdobi
puberty. Jedna z mnoha pfi¢in mensiho vyboceni od osy dolni koncetiny jsou Spatné

pohybové navyky. Dalsi pti¢inou vboceni kolen muze byt nedostatecnd funkc¢nost

okolnich svali a nevhodna ¢i seslapand obuv (Rychtatikova, 2009).
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Graf ¢. 11) Vyhodnoceni otdzky ¢. 11.

Tvar plosky nohou

B gymnastky Ostatni

54%
42%
1%
Normalini Vypouklé Ploché

Ploché nohy jsou €asto se vyskytujicim ndlezem u dneSni mladeZe. Zde na grafu je
vidén vysledek zkoumanych respondentek. U gymnastek jasné pifevazuje normdlni
postaveni nohou, a to v zastoupeni 64% a ploché nohy prokazuje 32% gymnastek.
Rozdil je tedy 32%. Zatimco ostatni dév¢ata maji pouze 12% rozdil mezi normalnim
(54%) a plochym tvarem nohou (42%).

Tento vysledek mlzZe vypovidat pravé o dneSni hypoaktivit¢ mladdeZze. Také k tomu
muze do znacné miry prispét i vybér obuvi. Ploché nohy znamenaji, Ze se borti klenba
nozni. A opét jsme u vysledku, Ze gymnastika je prospésnda pro drzeni téla, jelikoz
gymnastky maji mén¢ ploché nohy. Ty neovlddéd nedostatek pohybu, ba naopak cviceni
bos, neustdlé vypony, béh a odrazy jim umozZnuji posileni klenby noZni. Pravé tyto
¢innosti vedou k normélnimu postaveni plosky nohou. Samoziejmé plati i zde pravidlo

413
1

,,vSeho moc Skodi*, ptfi nadmérné zatézi klenby nozni, kdy divky cvi¢i bosy, mtize dojit

1 k opa¢nému efektu jako je borceni se klenby nozni s ndsledkem plochych nohou.
Samotné ploché nohy mohou gymnastky ovliviiovat v jejich vykonnosti. Je

prokdzano, Ze plochd ploska nohy ovliviiuje kvalitu odrazu, ktery je v gymnastickém

cviceni velmi podstatny.
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Graf ¢. 12) a 13) Porovndni vekovych skupin v oblasti dolnich koncetin.

Dolni koncetiny Dolni koncetiny
0,71
0,45
0,43
0,23
0,15
Tvar plosky nohou : . .
koncetin Postaveni dolnich  Tvar plosky nohou
koncetin
B gymnastky 6-7  ® gymnastky 10-11 ostatni 6-7 ostatni 10-11

Grafické zndzornéni dolnich koncetin ndm ukazuje, vjakém zastoupeni se
vyskytuje postaveni dolnich koncetin a tvar plosky nohou u mladSich divek tedy 6 — 7
let a u starSich divek 10 — 11let. Pro dplnost vSe jesté porovndvame mezi gymnastkami
a ostatnimi dévcaty.

Nohy do X jsou hodnoceny jako 1, normalni nohy jako O a nohy do O jako -1.
U plosky stejny styl, ale 1 znamend plochd noha a -1 vypoukla.

Z graft je vidét, Ze u vSech divek se s postupujicim v€ékem zhorSil tvar plosky
nohou. Zmény u postaveni dolnich koncetin jsou u gymnastek k lepSimu a u ostatnich

divek pomé&rné dost k horSimu.

Tabulka ¢. 2) Porovndni skupiny gymnastek a ostatnich divek pomoci z-testu v oblasti

drZeni téla.
Krivka Obrys Obrys | Matthiastiv Postaveni Ploska
zad zad zad test dolnich nohy
predklon koncetiny
T-test (6-7 let) 0,211 0,766 0,884 0,238 0,161 0,513
t-test (10-11let) 0,003 0,307 0,026 0,000 0,017 0,307

Pouzitim statistické metody t-test jsme prokazali vyrazny vliv gymnastiky na drzeni
téla divek. Tato statistickd metoda ndm nedokéze fici, zda je vliv ,.k dobrému®, nebo

y,ke Spatnému”, ale toto vyhodnoceni zjistime srovnidnim jednotlivych dotaznikd,
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kde gymnastky vykazuji znac¢né€ lepSi vysledky, neZz ostatni dévcata. V tabulce
¢.2 vidime jako vyznamné zmény zejména v kiivce zad, obrysu zad v predklonu,

Matthiasové testu a postaveni dolnich koncetin.

Graf ¢. 14) Vyhodnoceni otdzky ¢. 12.

Znalost spravného drzeni téla

B gymnastky ostatni

30%

70%

B (0

Védéla Nevédéla

Spravné drzeni téla je jasnym znakem gymnastického cviceni. CoZ ndm zndzoriuje
i tento graf. Divky gymnastky s velkou pfevahou maji znalosti spravného drzeni téla
a to v zastoupeni 90%. Zatimco ostatni respondentky znalost spravného drZeni téla
ovladaji pouze z30%. 80% dotazovanych neznd atributy pro spravné drZeni téla,
z ¢ehoz je 10% gymnastek a zbylych 70% jsou ostatni dévcata.

Timto je jasné, Ze je tieba z fad pedagogli vyslat ur¢ité impulsy a vétsi iniciativu
k podvédomi déti v oblasti spravného drzeni téla. Jestlize Clovék nemd teoretické

znalosti, logicky nemtiZe jej aplikovat do praxe.
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Graf ¢. 15) a 16) Porovndni vékovych skupin v oblasti neznalosti spravného drZeni téla.

Procentualni vyjadreni Procentualni vyjadreni
neznalosti spravného neznalosti spravného
drzeni téla drzeni téla
71% 33%
62%
0%
ostatni 6-7 ostatni 10-11 B gymnastky 6-7 let B gymnastky 10-11 let

Zde je vidét, Ze gymnastkdm s vékem piibyvd znalost spravného drZeni téla

a u ostatnich divek graf ukazuje, Ze s postupem véku to spiS nevi.

Graf ¢. 17) a 18) Porovndni vekovych skupin v oblasti drZeni tela.

Drzeni téla Drzeni téla
1,5 157 1,86
1,57 !
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W gymnastky 6-7 M gymnastky 10-11 ostatni 6-7 ostatni 10-11

v/ v

V téchto grafech znamend 1 spravné drZzeni téla, ¢im vétsi Cislo, tim vetsi ¢ast holek
stala Spatné. Opét v grafech porovndvame mladsi a starSi vékovou skupinu divek
Z grafu je vidét, Ze u gymnastek se drzeni téla s vékem lepsi, kdeZto u ostatnich

divek se zhorSuje. Pfedevsim je to viditelné u Matthiasova testu.
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Kftivka zad je u gymnastek normdlni, ¢iseln€ nevyraznd, zatimco ostatni divky maji
Spatnou kiivku zad a s vékem jejich defekt nartstd. Podobny vysledek je i u obrysu zad,
kde ale gymnastky uz prokazuji Spatné drZeni téla, které je u mladSich gymnastek

prokazatelné€jsi nez u starSich. Tak je to i u obrysu v predklonu.

Graf ¢. 19) Vyhodnoceni otdzky ¢. 13.

Brisni a bedrokyclosteheni
svalstvo

B gymnastky ostatni

40%

0%
0%

36% 24%

Nezvladla Casteéné zvladla Zvladla

Nadchazejici grafy nam ukazuji grafické zndzornéni testu minimdlni svalové
zdatnosti. Tento graf jasn¢ prokazuje aktivitu bfiSniho a bedrokyclosteheniho svalstva
u gymnastek. Zatimco ostatni respondentky z 36% tento test nezvladly, tudiZ svalstvo
btisni a bedrokyclosteheni je neaktivni, hypokinetické . To vypovida o jejich pohybové
aktivité a zatézi. Déle divky neaktivni gymnastky z 24% ukol zvladly ¢aste¢né a z 40%

jej zvladly uplné.
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Graf ¢. 20) Vyhodnoceni otdzky ¢. 14.

Brisni svalstvo

B gymnastky ostatni

54%
20% 26% l
0% . %
Nezvladla Céastecné zvladla Zvladla

BfisSni svalstvo uz neni pro gymnastky jasnou dominanci. V 96% ptevazuje skupina
gymnastek, kterych test bfiSniho svalstva zvladla a 4% gymnastek test zvladla Castecné.
Zatimco ostatni divky se prokazuji nizsi svalovou zdatnosti oproti gymnastkam — 20%
jich cvik nezvléddlo, 26% castecné zvladlo a pouhych 54% tedy polovina ne-gymnastek

test briSniho svalstva zvladlo.

Graf ¢. 21) Vyhodnoceni otdzky ¢. 15.

Dolni ¢ast brisniho a
bedrokyclosteheniho svalstva

B gymnastky ostatni

100%
0% 0% .
o o% R
Nezvladla Caste¢né zvladla Zvladla

Grafické znazornéni ndm jasné ukazuje a prokazuje u obou skupin tplnou svalovou

zdatnost v oblasti dolni ¢asti bfiSniho a bedrokyc¢losteheniho svalstva.
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Graf ¢. 22) Vyhodnoceni otdzky ¢. 16.

Horni ¢ast zadového svalstva

W gymnastky ostatni

80%
6% 14%
0% 0%
Nezvladla Casteéné zvladla Zvladla

Opét je tu pripad kdy gymnastky totozné prokéazaly, Ze horni ¢ast zddového svalstva
maji aktivni, tudiZ testovani vSechny gymnastky zvladly. I ostatni divky ve velké mite
ovladaji horni ¢ast zadového svalstva a to v 80% a pouhych 6% divek cvik nezvladlo
a 14% zvladlo castecné.

Z cehoz vychdzi, Ze ostatni divky maji lepsi svalovou zdatnost v oblasti zad nez

oblasti briSniho svalstva.

Graf ¢. 23) Vyhodnoceni otdzky ¢. 17.

Dolni ¢ast zadového a
hyZzd'ového svalstva

B gymnastky ostatni

50%
0%
0% 50%
o 0%
Nezvladla Céastecné zvladla Zvladla

Na grafu vidime znazornéni vysledkl testu minimdlni svalové zdatnosti v oblasti
dolni ¢asti zddového a hyzdového svalstva. Z celého zkoumaného souboru vSichni
zvladli tento test. Gymnastky jednotné vSichni a ostatni divky z poloviny, tedy 50%

dévcat to zvladlo ¢astecné a 50% to zvladlo dplné.
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Graf ¢. 24) Vyhodnoceni otdzky ¢. 18.

Testovani ohebnosti

B gymnastky ostatni

60%
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4% . 6%
Nezvladla Castecné zvladla Zvladla

Dalo by se ptedpoklddat, Ze vSechny gymnastky by mély zvladnout test ohebnosti,
avSak tomu tak neni. 6% gymnastek test zvladla jen C¢asteCné a 4% vubec nezvladla
cvik. Zatimco ostatni dévcata v 30% upln¢ test nezvladla, 10% jen Castecné a 60%
divek zvladla cvik tplné.

Vys$§i zvladnutelnost gymnastek nasvédcuje o efektu streCinku a nezbytnych

cviceni pro kvalitni vykon gymnastek. Viditeln¢ vSak efektivnost neni 100%.
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Graf ¢. 25) a 26) Porovndni vékovych skupin v oblasti svalové zdatnosti.

Srovnani svalové zdatnosti
100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
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bedrokycelni  bfisni svalstvo dolni ¢ast bfisni horni zadové dolnizadovéa  ohebnost
svalstvo a bedrokycelni svalstvo hyzdové

M ostatni 6-7 let ostatni 10-11 let

Na téchto dvou grafech vidime celkové shrnuti u obou skupin v testu minimdlni

svalové zdatnosti. Rozdilné je dalsi rozdé€leni na mladsi (6-7 let) a star$i (10-11) divky.
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Vysledkem tohoto zndzornéni je, Ze gymnastky zvladly téméf veskeré prvky testu
svalové zdatnosti. Jak je viditelné u mladSi kategorie je bfiSni svalstvo a ohebnost
nelplnd, avsak s pribyvajicim vékem se hodnoty lepsi. Naopak tak u ostatnich divek je
znatelné, Ze jsou mén¢ ohebné a jejich svalova zdatnost klesa s vékem. CoZ je opét

znamka hypoaktivity.

Tabulka ¢. 3) Porovndni skupiny gymnastek a ostatnich divek pomoci z-testu v oblasti

testu minimdlni svalové zdatnosti.

Bedrokycelni Bficho Zadovy Hyzd'ovy Ohebnost

T-test (6-7 let) 0,009 0,331 0,255 0,023 0,579
t-test (10-11 let) 0,004 0,022 0,065 0,002 0,004

Zde pomoci statistické metody t — test porovnavdme minimalni svalovou zdatnost
gymnastek a ostatnich dévcat. Z vysledku je jasn€ patrné, Ze mezi obéma skupinami je
vyznamny rozdil. U dévéat ve véku 6-7 let je tento rozdil nejvyraznéjsi
pro bedrokycelni svalstvo a hyZd'ové svaly. Ve skupin¢ 10-11 let si miZeme vSimnout
vyznamnych vysledkd ve vSech kategoriich. To ndm jasné ukazuje, Ze rozdil svalové
zdatnosti mezi gymnastkami a ostatnimi dévcaty ve véku 10-11 let je vyznamny. T-test
nam nefikd, kterd skupina je na tom lépe, ale tento udaj zjistime snadno pohledem
na graf ¢. XY.

Pokornd (2013) vyuZila metody testu svalové zdatnosti u déti zdkladni Skoly.
Vysledky ve svém vyzkumu uddva v hodnotich aritmetického priméru, protoZe kazdou
testovanou oblast hodnotila 10 stupfiovou Skdlou, mimo testu ohebnosti. Vysledky zni
takto:

Test briSniho a bedrokyc¢losteheniho svalstva — 7,5

Test briSniho svalstva — 6,92

Test dolni ¢asti bfiSniho a bedroky¢losteheniho svalastva — 9,49
Test horni ¢asti zadového svalstva — 9,79

Test dolni ¢asti zddového a hyZd'ového svalstva — 9,63

Test ohebnosti 41,4

S kA v b=
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Graf ¢. 27) Vyhodnoceni otdzky ¢. 19.
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vice méné

Nyni se dostdvame k posledni ¢ésti testu, ktery je zaméfen na vychovu ke zdravi,
kterd miZe ovliviiovat pravé dotazované oblasti respondentek.

U skupiny gymnastek jasn¢ vidime plné zastoupeni v kategorii, kdy divky aktivné
sportuji 3x 1,5h/ tyden a vice. Zapficinéno je to systémem tréninkl v gymnastickém
oddile, coZ je minimalné 3x 2h/ tyden. Nékterd z gymnastek vykondva jesté jeden sport,
a proto jejich fyzické zatiZeni je 1 vysSsi.

Ve vétsing piipada ostatni dotazované respondentky, a to v zastoupeni 40% vlbec
nesportuje. Ostatnich 36% divek aktivné sportuje 1x 1,5h/ tydné, coZ jsou béZzné
krouzky vétSinou zaméfené na vSeobecnou télesnou zdatnost. Zbyvajicich 16%
ostatnich divek dochazi na tréninky 2x 1,5h/tyden.

Kotasova (2007) zkoumajici rozdily mezi sportujicimi a nesportujicimi détmi
mladSiho Skolniho véku, konkrétné u divek aktivnich moderni gymnastice a dochazi tak
k pravidelné zatézi a trénovanosti, uvadi, Ze moderni gymnastika pozitivn¢ ovliviuje
rozvoj pohybovych schopnosti.

Tomankova (2013) uvadi, Ze zaci mladsiho Skolniho véku z 98 % respondenti

sportuje, z nichz 67 % sportuje pravidelné.
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Graf ¢. 28) Vyhodnoceni otdzky ¢. 20.

Pohybova aktivita za jeden den
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Tento graf znazorniuje pohybovou aktivitu za jeden den u dotazovanych
respondentek. Pohybovou aktivitou je minéno napiiklad cesta do Skoly a ze Skoly,
pohybova aktivita ve Skolni druzing, na télesné vychové, volno€asové aktivity divek
a podobné.

Skupina gymnastek udava 3h pohybové aktivity za den v 64% a 2h ve 36%. Coz
dle mého nazoru je optimélni vysledek. Na rozdil 1h pohybové aktivity za den, kterd
muZe vést k nedostatku pohybu, a tim i k ndslednym poruchdm drZeni téla. U ostatnich
divek se vyskytuje ve 26%.

Kucera (1997) ve své knize konstatuje, Ze divky ve véku 6 - 9 let stravi nejvice asu
pohybovou aktivitou oproti jinému détskému obdobi. Celodenni pohybova aktivita

divkam tohoto véku zabere az 330 minut.
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Graf ¢. 29) Vyhodnoceni otdzky ¢. 21.

Doba spanku

B gymnastky ostatni
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12h avice 10-11h Méné nez 10

Doba spanku ovliviujici vyvoj divek je pro mne celkem znepokojujici a to zejména
u skupiny gymnastek, kdy 46% divek spi méné nez 10h. AvSak vétSina vSech

dotazovanych udava dobu spanku na 10 — 11h.

Graf ¢. 30) Vyhodnoceni otdzky ¢. 22.

Cas stravenyu PCa TV za
jeden den

W gymnastky ostatni

44% 20%
36% - -
3h avice 2h 1h a méné

Tento graf zndzoriiuje Cas strdveny u pocitace Ci televize za jeden den. Jak jsem

pfedpokladala, skupina ostatnich divek stravi celkové vice ¢asu touto aktivitou.
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Dal$im zkoumanym jevem Tomdnkové (2013) byl straveny ¢as za den u televize
a pocitace. Vysledky udava takové:
Televize
e 1.-3.Trida
o 42 % 7zaki travi sledovanim televize 1 hodinu denné
o 30 % 2 hodiny denn¢
o 7 % 3 hodiny denné
o 21 % vice nez 3 hodiny denné
e 4. -5.Trida
o 30 % zaki travi 1 hodinu denné sledovanim televize
o 42 % 2 hodiny denn¢
o 17,5 % 3 hodiny denné&
o 10,5 % vice nez 3 hodiny denné
Pocitac
e [.-3.Tfida
o 53 % respondenti travi u pocitace kazdy den 1 hodinu
o 27% respondentt 2 hodiny denn¢
o 20 % respondenttl travi volny ¢as u pocitace 3 hodiny a vice
e 4. -5 Trida
o 51 % zéaka travi 1 hodinu denn¢ u pocitace
o 24 % 2 hodiny denn¢,
o 9 % 3 hodiny denné

o 16 % vice nez 3 hodiny denn¢
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Graf ¢. 31) Vyhodnoceni otdzky ¢. 23.

Odpocdinek

W gymnastky ostatni
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(manualni
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Odpocinek je jednou z dilezitych ¢asti denniho rezimu u déti mladsiho Skolniho
veku. Ob¢ skupiny dotazovanych nejradéji za odpocinek povazuji jakoukoliv herni
aktivitu. Nejmén¢ dotazovanych travi odpocinek manudlni ¢innosti jakou je vyrabéni

riznych predméta.
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Graf ¢. 32) a 33) Porovndni vekovych skupin v oblasti Zivotniho stylu.
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Zde je na grafech vidét, Ze skupina gymnastek vic trénuje (aktivné sportuje), kdyz
jsou star$i a maji i vice pohybu mimo trénink. Zaroven tak vidime, Ze mén¢ spi a jsou
vice u televize a pocitace. Dale z grafu vychazi, Ze i ostatni divky se hybou o néco vice

a zdroven jsou i minl u pocitace.

Tabulka ¢. 4) Porovndni skupiny gymnastek a ostatnich divek pomoci z-testu v oblasti

Zivotniho stylu.

Sport Pohyb | Spanek PCaTV
T-test (6-7 let) 0,000 0,028 0,535 0,004
t-test (10-11 let) 0,000 0,005 0,337 0,347

Pomoci dalSiho provedeného t-testu jsme dokdzali, Ze je velky rozdil pfi porovnani
sportovni a pohybové aktivity divek uz ve v€ku 6-7 let. Tento rozdil se s v€kem
zvétSuje. Naopak, pii porovndni doby spanku ndm vychazi vysledky, které nejsou

s N7

jakkoliv statisticky vyznamné a mizeme diky ni fict, Ze neni rozdil v dob¢ spanku mezi
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gymnastkami a ostatnimi divkami. Velmi piekvapivé vychazi také vyznamny rozdil
ve sledovani televize u divek mezi 6. a 7. rokem.

Tomankova (2013) ve svém vyzkumu si polozila otizku, zda Ziaci mladsiho
Skolniho véku travi vice ¢asu u pocitace a sledovanim televize neZ pohybovou ¢innosti
na Cerstvém vzduchu. Dosla ke zjiSténi, Ze vSichni Zéci sportuji, pficemz vétSina z nich
se pravidelné vénuje sportu. Mezi sporty zvitézila cyklistika, jizda na koleCkovych
bruslich, déle fotbal, tenis, gymnastika, b¢h, tanec a vybijend. Respondenti byli
upozornéni na to, Zze pojem cyklistika, mohou zaskrtnout jen v tom piipad¢€, pokud se
opravdu cyklistice aktivn¢ vénuji. Jinak by mohlo dojit ke zkresleni tidaji. Vysledkem
je, ze 77 % dotazovanych zdka chodi do Skoly pésky nebo jezdi na kole. Vzhledem
k tomu, Ze vétsina zakt mladsiho Skolniho véku travi nejméné hodinu denné u pocitace,
nasledn¢ aspont hodinu denné u televize a nechodi kazdy den ven na Cerstvy vzduch,
byla potvrzena poloZend otdzka. Timto se dokladd soucasny Zivotni styl, ve kterém déti
mladSiho Skolnitho véku misto béhani na Cerstvém vzduchu, travi volny ¢as sezenim
u pocitace nebo u televize. Dulezitd je moZnost vhodného pohybového rezimu
ve Skolnim prostiedi, kde dit¢ trdvi znaCnou cdst svého cCasu a je vystaveno
dlouhodobému jednostrannému zatizeni. Sportu a aktivnimu pohybu se déti vénuji
v pruméru 4 hodiny tydné. Sledovanim televize a ¢asu straveného u pocitace a jinych
elektronickych vymoZenosti dnes$ni doby, déti stravi v priméru az 14 hodin tydné.

Matusova (2010) ve své praci uvadi, ze v gymnastky jako dospélé Zeny byly

ovlivnény sportovni gymnastikou v Zivotnim stylu az ze 72% a také 1 vychovu déti.
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6 ZAVER A DOPORUCENI PRO PRAXI

Zaverem této diplomové prace je tieba shrnout vysledky dotaznikového Setfeni, kde
jsem zkoumala Vliv gymnastického cvi€eni na drZeni téla u divek mladsiho Skolniho
véku. Vysledky pro mé nebyly piekvapivé, coz vyplyva z mé praxe v oboru a Zivotnich
zkusenosti. Jak jsem jiZ v ivodu uvedla, pracuji jako vychovatelka ve Skolni druzing,
tudiz skupinu ostatnich dévcat z praktické ¢asti pozoruji jiz delsi dobu. TudiZ jsem
védéla, jaké vysledky mohu ocekdvat. Podobné to bylo i u druhé skupiny gymnastek,
protoZe trenérskd praxe sportovni gymnastiky mi zase umoznilo urcity ndhled k danému
tématu. UZ pfed danym zkoumdnim jsem piedpoklddala vysledky odpovidajici této
praci. VSe vychdzi i z logického uvazeni. Gymnastika bude mit pozitivni vliv na drzeni
téla u jakékoliv vékové skupiny. UZ jenom z principu zdkladl gymnastiky, coz je prave
spravné drZeni téla. AvSak je pravdou, pii prohlubovani do tématu diplomové price,
Ze obdobi mladSiho Skolntho véku, je celkem Siroky pojem tykajici se vekového
rozptylu. ProtoZe 6-ti leté divky, které vétSinou cvi¢i piiblizné rok, nebudou mit tak
ovlivnénou stranku drZeni téla jako 11-ti letd dévcata, kterd délaji gymnastiku
uz nckolik let. Proto jsem v praktické casti vyuzila 1 v€kové rozdéleni na mladsi
(6-7 let) a starSi (10 — 11 let) divky. Jejich vysledky byly odliSné pravé s ndvaznosti
na vek.

Pokladani hypotéz bylo pro mne celkem sloZitou situaci. NejspiS zptisobené tim,
Ze jsem pozitivni vliv gymnastického cviceni ocekdvala vzhledem k pracovnim
zkuSenostem. CoZz by to mohlo ovliviiovat i stanoveni hypotéz. Je tedy tfeba si fici
vysledky pokldadanych otdzek. Hypotézy zni takto:

Hypotéza H1: Gymnastické cviceni md pozitivni vliv na drieni téla u divek mladsiho
skolniho véku.

Ano, na zdklad€ vyzkumu mohu potvrdit, Ze gymnastické cviceni ma pozitivni vliv
na drzeni téla u divek mladsiho Skolniho véku. Vysledky vzdy, aZ na jednu vyjimku
vySly ve prospéch gymnastek. Jednd se o obrys zad v pfedklonu, kdy gymnastky mély
vyS$$i zastoupeni v nerovnosti zad neZ ostatni dévéata. Vysledek miiZe byt zplisoben
vySSim zat€Zovanim jedné strany. Zajimavé je, Ze vysledek vychdzi pouze u mladsi
kategorie tedy 6 — 7 letych divek a u druhé, starsi kategorie ne. U ostatnich zkoumanych
¢asti jako byla kiivka zad, obrys zad a Matthiastiv test mély gymnastky vzdy lepsi

vysledky ve prospéch spravného drZeni téla.

72



Hypotéza byla potvrzena.

H2:. Vice jak 70% divek neaktivni ve sportovni gymnasti nebude zndt znaky typické
pro sprdavné drZeni téla.

DrZeni téla bylo v mnohych piipadech pro skupinu ostatnich divek velkou
neznamou. Z ¢ehoZ vyplyva, kdyz neznaji zdkladni znaky, prvky drZeni téla, jako jsou
hlava zptima, rovnéd zdda (ramena zastréend dozadu), vtaZzené biicho, podsazené hyzdé
a postaveni nohou rovné¢ — nebudou jej aplikovat. Coz je i moznou odpovédi pro
hypotézu ¢. 3. Samoziejm¢e alespont mald ¢ast skupiny ostatnich dévcat méla urCitou
predstavu o symbolech drZeni téla a dokdzaly jej i vyjadrit at’ uz slovné ¢i prakticky.

Hypotéza byla potvrzena.

H3: Testovani drzeni téla prokdze u skupiny ostatnich divek (ne — gymnastek) vyssi
vyskyt vadného drZeni téla neZ u skupiny gymnastek

Jiz vime, jakou bychom dostali odpoveéd’ na tuto hypotézu. Jasnym vysledkem je,
Ze kdyZ divky neznaji komponenty pro spridvné¢ drzeni téla, nemohou je provadét. Tudiz
dochdzi k pfivlastiovani vadného drzeni téla. Miuzeme z vysledki apelovat
i na to, Ze vtestu minimdlni svalové zdatnosti skupina ostatnich divek ma slabsi
vysledky. Tedy, Ze jim nékteré tkoly Cinily problémy ¢i je viibec nezvladly, takZe
nemaji takovy svalovy zdklad jako gymnastky. Ve vysledku se vSe projevi pravé
na celkovém drzeni téla. Vzdyt’ svalovy korzet je nesmirné dulezity pro tuto funkci.

Hypotéza byla potvrzena.

H4: Test minimdlni svalové zdatnosti bude u obou skupin tispesny pro 80% divek
a vice.

Test minimdlni svalové zdatnosti byl ve vétSin¢ piipadi dspésny. U skupiny
gymnastek témet ve vSech piipadech a vSech zkoumanych oblasti svall jako je bfisni,
bedrokyclosteheni, zddové a hyzdové svalstvo. Zatimco skupina ostatnich divek
prokazovala niz$i svalové vybaveni, zejména v oblasti bfiSniho a bedrokyclosteheniho
svalstva. CoZ ndm i ukazuje jednu z pfic¢in vadného drZeni téla jako je zvétSend bederni
lordéza (viz graf ¢. 26) a 27)). Bezpochyby vSe vypovidd o dneSnim zptlisobu Zivota,
zejména piistupu k potfebe pohybové aktivity, dnes spisSe jasné hypoaktivity.

Hypotéza byla potvrzena.

HS: Aktivni vykonost ve sportovni gymnastice pozitivné ovlivituje Zivotni styl divek.

Zivotnim stylem divek, zde konkrétné bylo na mysli pohybovd aktivita, spanek,

volny Cas a media jako pocitaCe a televize. Nelze zcela jasné fici, zda sportovni
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gymnastika pozitivné ovliviiuje Zivotni styl divek. Z dotaznikového Setfeni vychazi,
ze gymnastky méné spi a vice Casu travi u pocitace Ci televize. Spanek je v obdobi
mlad$iho Skolniho véku velmi duleZitou sloZkou pro vyvoj jedince a dostateCnou
regeneraci. TudiZ nedostatek spanku neni pozitivni vliv pro divky. JakoZto i vysledek
vySs$itho casového pusobeni u medii. Gymnastika ma své pozitiva jako je pohybova
aktivita a vhodny podklad pro spravné drZeni téla.

Hypotéza nebyla potvrzena.

Doporuceni pro praxi je takové:

KaZzdému bych doporucila gymnastické cviceni. A to z prostého divodu, kdyz
ne nic jiného, nau¢i nds k zdkladim drZeni téla a rozvoji pohybovych dovednosti.
I gymnastika ma sva uskali. Na vykonnostni ¢i vrcholové drovni pak mizeme mluvit
i o pretiZzeni jedincii projevujici se Unavovymi zlomeninami, zpomalenym ristem,
bavime se o dé&vcatech, takZe problémy s menarche, sledovani postavy, védhy
a po vysazeni zatéze nasledné tloustnuti. A také miZzeme mluvit i o vy$Sim psychickém
zatizeni, kdy divky béhem tohoto sportu pfekondvaji vlastni viili nejen fyzickou stranku
— fyzickou aktivitu, ale neustdlou bolest pfi protazeni, ale i Casté pfekondvéni strachu.

Zavérem, gymnastické cvi¢eni ma vliv na drZeni téla u divek mladsiho Skolniho
veéku. VSem bych alespont zdklady gymnastiky doporucila v ndvaznosti na drZzeni téla.
Doporucuji dnesni populaci, at’ uz détem, dospélym ¢i seniorim, vice spravné pohybové
aktivity a také i odpocinku. Aktivita pisobi na organismus, na t¢lo i dusi. V dne$ni
stresované a urychlené dob¢ potiebuji vSichni i aktivni déti odpocivat a zklidiiovat sviij
vlastni organismus. Vzdyt nevyvadZenost organismu ¢lovéka se projevuje i na venek
tteba vadnym drzenim téla. Vadné drZeni téla tedy nemusi znamenat pouze hypoaktivitu
jedince, svalové oslabeni ¢i nevhodné navyky. T¢lo tak mlze projevovat urcity problém
a nepom¢er v lidském organismu.

Na zéavér bych snad pouZzila piislovi ,,Nejlepsi je zdravy pohyb na zdravém téle.*
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8 PRILOHY

Piiloha ¢. 1.

(konvexni), 5 srostlych [
obratla ]

kost kostréni, os coccygeum,
coccyx, 4 srostlé obratle

Pater.

ZDROJ: MARIEB ELAINE, MALLAT, 2005. Anatomie lidského téla. Brno: CP
Books, 863 s. ISBN 80-251-0066-9
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Priloha ¢. I1.

Zkrdcony
vrpfimovad

Dehatsid Bridn

& wald e sval bederni

ﬁnr:eny Efyrilavy

SRR Sy
radrakyclasiehenn
»

e |

¢

Ochiahlé hyidove
svalsivo

ERFICOMY phAmy

sl staligenad \

Svalova dysbalance v oblasti panve a dolni ¢4sti trupu.

ZDROJ: CERMAK, Josef, 2005. Fyziologie télesnych cviceni a zdklady kineziologie.

Vyd. 4. Praha. Ucebni texty ¢eské asociace sportu pro vSechny.
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Priloha ¢. I11.

postaveni
hlavy

zakfiveni
patere

panevni
sklon

postaveni
dolnich
koncetin

klenba
nozni

Komponenty drzeni téla

ZDROJ: CERMAK, Josef, 2005. Fyziologie télesnych cviceni a zdklady kineziologie.
Vyd. 4. Praha. Ucebni texty ¢eské asociace sportu pro vSechny.
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Piiloha ¢. IV.

Vyboceni pétete do strany — skolidza.

ZDROJ: http://www.sportujeme.sk/fitness/skolioza

Priloha ¢. V.

DrZeni téla.
a) spravné drZeni téla, b, ¢) zvySend lordosa (prohnuti bederni), d, e) zvySena
Kyfosa (ohnuti hrudnfi), f) sniZen4 fyziologicka kiivka (plochd zada)

ZDROJ: TRAPL, Jifi,. FRIEDLANDROVA, Béla, 1954. Preventivni a lécebny

telocvik Zen. Vyd. 1. Praha: Statni zdravotnické nakladatelstvi

83



Piiloha ¢. VI.

b

OO
)
»

Posturélni vady.

g

ZDROJ: CERMAK, Josef, 2005. Fyziologie télesnych cviceni a zdklady kineziologie
Vyd. 4. Praha. Ucebni texty ceské asociace sportu pro vSechny.

Priloha é. VII.

Postaveni panve.

a) spravné postaveni, b) postaveni pfi lord6ze bederni

ZDROJ: TRAPL, Jiti,. FRIEDLANDROVA, Béla, 1954. Preventivni a lécebny
télocvik Zen. Vyd. 1. Praha: Stitni zdravotnické nakladatelstvi
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Priiloha ¢. VIIL

Leh vzadu: 1. upazenim vzpaZzit, 2. upaZzenim piipaZit.

Leh vzadu: zéklon hlavy, temeno opfit o zem.

&
\) )

\_

Podpor lezmo na pfedloktich: zanoZit stfidave pravou a levou nohou.

0o— . (—o—

Leh vzadu — vzpazit: pteval do lehu vpredu, za¢inaji ramena — zpét. Stiiddme vpravo a

vlevo.

85



J\d/f

Podpor leZmo na ptedloktich: zanozit obéma nohama, vydrz, zpét.

L&)

Leh — vzpazit: mirny zdklon — otocit trup vpravo (totéZ opacng¢).

S

Leh vptedu: vzpazit, sepnout ruce, dlan€ obrétit vzhiru, ,.kolébka*, zpét do lehu vpted.

& s L

Sed skrémo — uchopit rukama kolena: kolébka vzad. Klek sedmo: otocit trup vpravo a

uchopit obéma rukama pravou patu (totéZ opacng¢).
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Klek — skr€it upazmo, ruce pred prsa: klek vychylené vzad, otocit trup vpravo, pravou

upazit dolii, levou upazit vzhiru, vydrz. TotéZ na druhou stranu.

Vzpor kle€mo: 1. postupné vyhrbit patet, poc¢inaje od beder, 2. postupné prohnout patef

pocinaje od beder.

NL. =

Vzpor kle€mo: 1. pfechod do vzporu kle€mo, paze a trup v jedné roviné (v bederni Casti

patefe je mozné mirné prohnuti), 2. zpét do vzporu kle¢mo.
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" ®

Sed na lavic¢ce ¢eln€, uchopit piedni hranu lavicky: 1. zdklon, 2. vzpiim.

Stoj spojny: krouZeni panvi zptedu dozadu s hmitem podiepmo.

o —

Stoj spojny: 1. vzpor difepmo, 2. protlacenim panve vpied a zdklonem stoj spojny,

vzpazit.
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Stoj rozkro¢ny, vzpazit: 1. dva bo¢ni kruhy vpied, hluboky ohnuty piedklon, 2. dva
bo¢ni kruhy vzad, vzpfim a hluboky zaklon.

Stoj spojny — upazit: 1. dva poskoky s nato¢enim panve vpravo, 2 dva poskoky

s nato¢enim panve vlevo.
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Prvni cvicenec: leh vzadu — vzpazit, leh vznesmo. Druhy cvicenec: stoj rozkrocny za
hlavou prvniho cvi¢ence, uchopi cvi¢ence za narty a tdhne vzhtiru. Pusti nohy a cvik se

opakuje. Cvicenci se vystiidaji

Prvni cvicenec: stoj na pravé, piednozit levou vpied. Druhy cvicenec stoji Celem
k prvnimu cvicenci, uchopi za kotnik levou nohu prvniho cvic¢ence. Prvni cvicenec: 1.
hluboky ohnuty predklon, 2. vzpiim — protlacit panev vpied — zaklon hlavy. Totéz

pravou nohou. Cvicenci se vystiidaji.

ZDROJ: KOPECKY, Miroslav, 2010. Zdravotni télesnd vychova. Olomouc: Univerzita
Palackého v Olomouci. ISBN 978-80-244-2509-2.
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Priloha ¢. IX.

DOTAZNIK

Zakladni rozdéleni

1) Gymnastka x ostatni
Obecné

DrZeni téla

6) Hodnoceni kiivky zad.

hloubka kréni lord6zy

| hloubka kré&ni lordézy 6cm

2-2,5cm

.1 hloubka bedemi lordézy

hloubka bedemi lord6z f
: 6cm

25-3,0cm

Sprdvny stoj a stoj s kulatymi zddy, zvetSenou krcni a bederni lordozy.

7) Obrys zad.

Soumerny a nesoumerny obrys zezadu.
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8) Obrys zad v predklonu.

Soumérny a nesoumérny obrys v predklonu.

9) Matthiasuv test (predpazeni pazi 90°- sledujeme 30s postaveni téla)

17

Dobré drieni téla Vadné drZeni téla

/{1

Bowleggedness (Vargus)  Hnock Knees {Valgus)
Normalni Genua vara (O) Genua valga (X)

10) Postaveni dolnich koncetin




11) Tvar plosky nohou

—1

mmlm wm!| W
ll !J Ml ) || J
IJ_) l \L> (L_.‘{.e'r ‘1;';"

Marmal faot Highvarch Flat foat

g

r:i:

Normdlni  Vypoukld Plochd

12) V1§, jak vypada sprdvné drzeni téla, popiS$ a ukaz?
Védéla X Nevédéla

Minimalni svalovd zdatnost

13) Testovani bifiSniho a bedrokyclostehenniho svalstva

a) Nezvladla
b) Céstecné zvladla
c) Zvladla

L/

14) Testovani bfisniho svalstva

a) Nezvladla
b) Céstedné zvlddla

c) Zvladla
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15) Testovani dolni ¢4sti bfiSniho a bedrokyclostehenniho svalstva

a) Nezvladla
b) Caste¢né zvladla
¢) Zvladla

)

—— -

s w2z

16) Testovani horni ¢asti zadového svalstva

a) Nezvladla
b) Céste¢né zvlddla
¢) Zvladla

s vz

17) Testovani dolni ¢asti zddového a hyzd'ového svalstva

a) Nezvladla
b) Céstedn& zvladla
¢) Zvladla

l /

18) Testovani ohebnosti

a) Nezvladla
b) Céstedn& zvladla
¢) Zvladla
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Zivotni styl
19) Jak Casto aktivné sportujes (trénujes)?
a) 3x 1,5h/tyden a vice
b) 2x 1,5h/tyden
c) 1x 1,5h/tyden a méné
d) Vibec nesportuji

20) Kolik ¢asu denn¢ stravis pohybovou aktivitou?
a) 3havice
b) 2h
c¢) lhaméné

21) Kolik hodin denné spi§?
a) 12havice
b) 10-11h
¢) Méné nez 10h

22) Kolik ¢asu denné stravis u PC a televize?
a) 3havice
b) 2h
c¢) lhaméné

23) Jakym zptisobem odpocivas?

ZDROJ: vlastni
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