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1 Uvod

Ledni hokej patfi mezi nejoblibenéjsi a nejrychlejsi kolektivni sport na svété, kdy
hraci vynikaji vybornou fyzickou ptipravenosti. Hraci by méli byt schopni vykonavat
dané pohybové situace v nejvyssi mozné rychlosti a presnosti. Zaroven se ledni hokej
fadi mezi nejtvrdsi kolektivni sporty, vyznacCuje se acyklickymi pohyby, tudiZ je to
rychlostné-silovy sport. BEhem intervall sezeni na stfidacce a hrani stfidavé dochazi
k fazi odpocinku a k fazi vysokého zatiZeni. Ledni hokej pfinasi s ohledem na svou
fyzickou narocnost a déletrvajici jednostrannou zatéz, fadu nezadoucich zmén
pohybového apardtu, jejZz mohou pfispivat ke zhorSeni zdravotniho stavu. V dnesni
dobé je stdle vice populace postizeno poskozenim pohybového apardtu, mnohdy se
tato porucha vyskytuje pravé u déti a mladeze. Je nezbytné uvédomit si dlleZitost
prevence, zlepSeni pomoci napravnych cviceni a vyuzivdnim kompenzacnich cviceni.
Zasadni vliv na spravny vyvoj, obzvlasté u mladeznickych kategorii, by mélo mit vhodné
zvolené kompenzacni cviCeni. V poslednich letech se zvySuje zdjem o vytvoreni
testovych baterii, které by pokryly a hodnotné zaznamenaly motorické schopnosti,
motorickou docilitu a soucasné také pripadné problémy spojené se Spatnym vyvojem
ditéte. V uzké specializaci se da vypozorovat, Ze se détem vytraci kreativita pohybu,
chybi jim spontanni pohyb, a tak pfichazeji do klub(i pohybové zanedbané. Jednim
z hlavnich dlvodl je pokles pohybové aktivity ve volném case. Nasledné se v
jednotlivych klubech nefesi pouze dovednosti spojené s konkrétnim sportem, ale je
nezbytné zamérit se na rozvoj vsech aspektd détského organismu, coZz nepochybné
ztéZuje praci mnohym trenérlim. Ve sportovni praxi je stale nedostatek kvalifikovanych
pracovniku, ktefi by se vénovali kompenzaénimu cviceni u sportujici mladeze.

Tato prace se zabyva vytvorenim a ovérenim kompenzaéniho programu pro
hrace ledniho hokeje HC Motor Ceské Budéjovice v kategorii mladsich 7akd. Prace se
v teoretické C¢asti zabyva charakteristikou ledniho hokeje, zakladnim obsahem
hokejové pripravy, ontogenetickym vyvojem a pohybovym systémem. K nastinéni
daného tématu je vysvétlena problematika svalovych dysbalanci, vadného drzeni téla a
pohybovych stereotypl. Ndasledné jsou popsany cile a zaméreni kompenzacniho
programu. Praktickd cast této bakalarské prace bude vychazet z hlavnich podkladud

ziskanych pomoci vyzkumu.



2 Pfehled poznatki
2.1 Ledni hokej

Charakteristika a pravidla LH

Ledni hokej patti k nejpopuldrnéjsSim zimnim sportim. Je také jednim z fyzicky
Vyuziva se zde specifického pohybu, kterym je brusleni. Mezi dalsi ¢innosti fadime
ovladani kotouce neboli puku, pomoci hokejové hole. V Uvahu je tfeba brat, Ze vSechny
tyto Cinnosti probihaji pfi ¢astém fyzickém kontaktu s protihraéem, jelikoz se jednd
o kontaktni sport (Peric, 2002).

Déj celé hry se odehrdva na ledové plose v kryté hale nebo zimnim stadionu,
coz umoznuje celorocni ¢innost. Cilem je vstrelit kotou¢ do branky soupere. Hraci tvofi
Cinnost zamérenou celkové na uUtok nebo obranu. Zde se uplatiiuje prekonavani
prekazek, mezi které patti kontrola a vedeni kotouc¢e pomoci hokejové hole, pohyb na
bruslich, rozdéleni ledni plochy a pevné ohrazeni htisté, ¢imz dochazi k ponechani
kotouce ve hre. Také diky fyzické ndro¢nosti hry je zapotfebi ¢asté stridani hraca, ktefi
v kratkém casovém udseku vynaloZzi maximum sil. Hraci stfidaji cca po 60—90
sekundach cistého ¢asu (Kostka, Buka¢ & Safafik, 1986).

Diky rychlé a proménlivé herni ¢innosti doplnéné vysokou rychlosti pohybu
s neustdlymi zménami sméru, lze hokej oznacdit za nejrychlejsi hru na svété (Kostka,
Buka¢ & Safarik, 1986).

Ledni hokej je kolektivni hra s plnym uplatnénim individualnich kvalit hrace,
ktera klade velky dlraz na pohybové dovednosti a schopnosti kazdého jednotlivce.
Rychlost, tvrdost, tvofivost a na né navazujici rozvoj taktickych a technickych
dovednosti jsou zakladnou vyvoje dobrého hrace. Na vyvoji hrace se velkou ¢asti podili
jak fyzicka, tak i technicka narocnost tohoto sportu (Kostka, 1981).

Z pohledu fyziologického je ledni hokej charakteristicky intervalovou
pohybovou ¢innosti, kde dochazi ke stfidani cyklickych a acyklickych pohyb(. Avsak
celkové prevldda aktivita acyklicka. Nejcastéji zatézované svalové partie pfi brusleni
jsou extenzory kycelniho kloubu a flexory chodidla. Pfi prekladani a zménach sméru se

zapojuji abduktory a adduktory kycelnich kloubd (Pavlis, 2003).



Hra ma sva charakteristickd mezinarodni pravidla, proto jsou ve hre také
rozhodci, dohliZejici na spravny chod hry. Pravidla se neustdle obnovuji, jelikoZ hra se
nadale zrychluje. Aby byla pravidla jednotna, existuje oficidlni soubor pravidel, ktery
vydavd Mezinarodni federace ledniho hokeje (IIHF). V IIHF turnajich rozhoduji tfi
rozhod¢i (1 hlavni, 2 ¢arovi) anebo systém 4 rozhodcich (2 hlavni, 2 ¢arovi). Veskerd
rozhodnuti, které rozhodci ucini ve hre, jsou zaloZzena na jejich uvazeni. Dlraz je kladen
na to, aby byla jejich rozhodnuti spravedliva a nestranna (CSLH, 2018).

Ledni hokej je kolektivni brankova hra, pfi které proti sobé nastupuji dva tymy.
V hokejovém druzstvu muze byt celkové 22 hracli — 2 brankafi a 20 hracd do pole. Pfi
utkani se na hristi pohybuje vzdy 6 hracu z kazdého tymu, z toho 1 brankar a 5 hracu
v poli. Zbytek tymu obsadi stfidac¢ku (Evdokimoff, 2000).

Kazdy hra¢ ma svoji pozici. Pozice se rozdéluji na: brankar, pravy obrance, levy
obrance, levé kfidlo, stfedni Utocnik a pravé kridlo. Na hracim poli je vidy pouze jeden
brankaf. Kazdy tym ma svého kapitana (CSLH, 2018).

VSichni hraci musi mit odpovidajici brusle, hokejovou hil a mit na sobé Uplnou
vystroj, aby byli opravnéni hrat utkdni. Uplna vystroj se sklada z brusli, hole, ochranné
vystroje (chranice loktd, helma na hlavu, chrani¢ obliceje a zubf, rukavice, chrani¢ krku
a hrdla, holenni chranice) a tymového obleceni. Veskera ochranna vystroj se musi nosit
vyhradné pod oblecenim s vyjimkou helmy, rukavic a brankarskych chrani¢li nohou
(CSLH, 2018).

Cilem druzstva je vstreleni branky. Utkani se odehrava na umélé ledové plose
s maximalnimi rozméry 61 x 30 metr( a minimalnimi 56 x 26 metr{i. Rohy musi byt
zaobleny do kruhového oblouku o poloméru 7-8,5 m. Cela hraci plocha je ohrani¢ena
mantinely, kde jsou na uréenych &astech zabudovana ochranna skla. Nad ochrannymi
skly je zavésena sit (Taborsky, 2005).

Hristé je rozdéleno na tfi tfetiny (pasma). Z pohledu kazidého tymu na
obrannou, stfedni a Utoénou tretinu. Stfedni pasmo je ohrani¢éeno modrymi ¢arami,
které jsou urcujici pro herni situaci nazyvajici se postaveni mimo hru. Polovinu htisté
znadi Cervena ¢ara, kterd je urcujici pro zakdzané uvolnéni. DalSimi ¢arami jsou dvé
¢ary brankové, prochazejici rovnobézné pod tycemi branky. V kazdé tretiné jsou dva
kruhy, pficemz ve stfednim pasmu pouze jeden a ¢tyfi body pro vhazovani, slouZzici pro

vhazovani pfi dosazeni postaveni mimo hru jednim z druzstev. Prostiedni kruh slouzi



pro vhazovani na zacatku kazdé tretiny nebo po vstreleni branky. Branka je umisténa
na kazdém konci htisté uprostied brankové ¢ary a je ukotvena k ledové ploSe tak, aby
nedochazelo pfi hie k jejimu pohybu (Tdborsky, 2005).

Utkani je rozdéleno na tfi tretiny po dvaceti minutach Cistého casu. Jestlize
zdpas v zakladni hraci dobé (60 minut) skonéi nerozhodné, nasleduje prodlouzeni.
Pokud ani prodlouzeni nerozhodne o vitézi, pravidla ur€uji provést samostatné ndjezdy
(Pi%a, 2010).

Mezi tfetinami jsou patnacti minutové prestavky. Na zacdtku kazdé tretiny si
druZstva vyméni strany. Béhem prodlouZeni se strany jiz neméni. Kazda tretina zacina
vhazovanim ve stfedu hristé. Kazdé druzstvo muize vyuzit béhem utkdni tficetivterinovy
oddechovy ¢as (CSLH, 2018).

Energetické kryti herniho vykonu

V dnesSni dobé jsou poZadavky na hrace opravdu vysoké. Souhrn mnoha
faktor(, které na hrace pusobi, podminuje herni vykon béhem utkani. Kondi¢ni
schopnosti, sila a rychlost patfi mezi zdkladni faktory, které urcuji Uroven vykonnosti.
Kosterni svaly, které se upinaji na kostru, zabezpecuji pohyby hracli béhem hry.
Ve svalovych burikdch musi byt dostatecné mnoiZstvi ATP (adenosintrifosfat), jenz
zajistuje hlavni energii potfebnou pro tuto c¢innost. Rezervni energie ATP je také
uloZena ve svalovych vlaknech, pouze v malém mnoiZstvi a je mozné ho vyuzit pfi
okamZité potfebé energie do 3 sekund prace. Koncentrace ATP je podminujicim
faktorem jak svalové prace, tak i relaxace svalu. Mnoizstvi ATP je potieba neustdle
dopliovat, ponévadzZ tuto pohotovostni energii neni mozno Cerpat delSi dobu. Pro
obnoveni ATP vyuzZivd organismus tuky a sacharidy. V téle jsou sacharidy skladovany
ve formé glykogenu (ve svalech i v jatrech), odkud jsou transportovany do zapojenych
svalll v podobé glukdzy (Bukac¢ & Dovalil, 1990).

S vysokou mirou pracovni intenzity hry se zvysuji i ndaroky potieby kysliku
ve svalech. Tim dochazi ke zvySeni srdeé¢niho rytmu a dechové frekvence. Uvolfiovani
energie nezbytné k vykonu ve hte, které je nutné pro svalstvo a ostatni organy se
uskutecnuje tfemi nezavislymi rozdilnymi zplsoby. Ty se oznacuji jako ATP-CP systém,

LA systém a 02 (Bukac & Dovalil, 1990).



Energetické kryti pohybové ¢innosti pfi utkani

Utkani je velice narocné v pojeti energetického zabezpeceni organismu hracu.
Na energetické zabezpecleni klade specifické pozadavky a probiha intervalové. Pomér
usili hrac¢e na ledé a odpocinku na stfida¢ce se pohybuje kolem 1:5. V soucasnosti je
kazdy hra¢ béhem stfidani na ledé priblizné 50 sekund. Po 50 sekundach na ledé
nasleduje asi 250 sekund odpocinku. Hrac¢ je na ledé za celé utkani asi 15 aZ 18krat,
tedy pét az Sestkrat stfida béhem tretiny, coz celkem ¢ini asi 15 minut. V pribéhu
utkani se uvolfiovani energie déje cestou vsech energetickych zdroji zejména podle
toho, jak dané Cinnosti trvaji dlouho, jak moc jsou intenzivni, jaky je zplsob hry a délka
odpocinku. V herné taktickych dovednostech a pfi rychlostnim a silovym projevu hréce,
jako jsou starty, stfelba, souboje, klicky ¢i uniky, ma ATP-CP systém rozhodujici ulohu.
Tréninkem muze byt dosaZzeno vétsi rezervy CP. Stfidavé zapojeni svalli a vybérové
vyuziti motorickych jednotek v relaxacich a kontrakcich umoZniiuje pravé CP
(kreatinfosfat). V pripadé, Ze rychlostni zatéz je ve hre pfilis rozsahla, potfebna energie
nestaci byt kryta CP a jeho zdsoba ve svalu je vypotifebovana. V tu danou chvili se
zvysuje Stépeni glykogenu a vytvari se mnoizstvi laktatu. V dnesni dobé se zjistuji
hodnoty laktatu v krvi mezi 5—14 mmol/I pti Setfeni v utkani nejvyssi mezinarodni
kvality. Pfi zvySené hladiné laktatu v krvi (8—10 mmol/l) jiz neni moiné fresit
uspokojivé komplexni technicko-taktické Uukoly. SniZuje se pohotova reakce na
podnéty, vnimani, pohyby jiz nejsou presné a trpi rychlost. Pfedpokladem vysoké
vykonnosti organismu je také aerobni schopnost hrace, kdy priimérna spotreba kysliku
béhem utkani &ini asi 55 % VO2max. Primérnd spotieba kysliku pfi vlastni hre
dosahuje 80 az 90 % VO2max. To znamena, Ze organismus vyuziva efektivné v ¢innych
svalech kyslik, coZ umoznuje udrZovat pomérné vysokou rychlost pohybu s nizkou
akumulaci laktatu. Proto je vyhodné dosdhnout lepsiho vyuziti O2 ve svalech, naucit se
pracovat ekonomicky v tomto rezimu a tim Settit sacharidy (Bukac¢ & Dovalil, 1990).

Bartlnkova et al. (2013) piSe, Ze anaerobni testy stanovuji v prvni radé
kratkodobé silové-rychlostni predpoklady jedince. Pti anaerobnim vykonu se uvolnuje
pomérné velké mnozstvi energie za co nejkratsi ¢as. Ve vétsiné pripadul je anaerobni
testovani zaméreno na zjisténi maximalniho anaerobniho vykonu ¢i na zjisténi
anaerobni kapacity. Ke zjiSténi anaerobni kapacity se u hracl ledniho hokeje nejcastéji

vyuZiva 30 s ,all-out” test neboli Wingate test. V prabéhu testovany jedinec pracuje
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maximalni intenzitou po dobu 30 sekund. Obecné jsou to testy, které trvaji nékolik
sekund.

Pomérné dobfe zpracovand problematika PFK u déti je v anglicky psané
odborné literature. Jednim z enzym( pfi glykolytickych procesech je pravé PFK
(phosphofruktokinase). PFK je tak zvanym limitnim enzymem. Jestlize totiZz klesne
vnitrobunécné pH pod 6,9 dochdzi k postupnému snizovani vyskytu tohoto enzymu, a
tim dojde ke snizeni poctu glykolytickych reakci a snizeni tvorby ATP. Nejcastéji
sledované glykolytické enzymy jsou phosporylase, phosphofruktokinase a lactate
dehydrogenase (Wilmore & Costill, 1999, s. 150).

Jiz v roce 1973 zjistil Eriksson, Ze chlapci ve véku 10—13 let maji hodnotu PFK
nizsi nez dospéla populace, a proto maji nizsi schopnost poddvat kratkodobé vysoce

intenzivni vykony (Eriksson et al., 1973).
2.2 Ontogeneze a trénink mladsich zaku

2.2.1 Predskolni vék (3—6 let)

Podle Kouby (1995) se jedna o dobu od 3 do 6 let Zivota, kdy vétsSina déti v tomto
véku nastupuje do materské skoly. Zde se zacinaji vytvaret urcité socidlni postaveni a
role. Dité v predskolnim véku poporoste roéné asi o 5—10 cm.

V tomto vékovém obdobi se rozviji vegetativni funkce, centralni nervovy systém
a s nim spojeny rozvoj abstraktniho mysleni. ZvySuje se podil svalové tkané oproti
tukové a snizuje se klidova tepova frekvence (Kouba, 1995).

Dovalil (1988) uvadi, Ze v tomto véku dochazi k bouflivému télesnému vyvoji, kdy
kostra ditéte je mékka a poddajna. Proporce hlavy, trupu a koncetin se méni. Dle
Kouby (1995) zaujimd hlava témér 17% celkové télesné vysky, 40% trup a dolni
koncetiny 43 %, a to na konci tohoto obdobi, tedy u Sestiletého ditéte. Dale se zvysuje
jistota a presnost pohybu. Zakladni a pro Zivot nezbytné pohybové dovednosti se
vytvareji a upeviuji. Toto obdobi je typické stfidanim cinnosti, znacnou intenzitou
samovolné pohybové aktivity, pficemzZ hlavni zaméreni je na obratnostni charakter.
Jedinec v tomto véku je ovladan city, zaziva sva prvni kamaradstvi a mezilidské vztahy.
Vysoka hravost déti je hlavnim aspektem predskolniho véku (Dovalil, 1988).

Zvysuje se také podil svalové hmoty, pravé diky tomu, Ze tento vék je znamy jako

obdobi détskych her. Vyhranuje se lateralita (upfednostiiovani jedné strany téla)
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v souvislosti s rozvojem motoriky a v dlsledku pouZzivani nastroja. Dité je tedy schopno
pohybovych dovednosti jako hody, chytdni, driblink nebo i gymnastické prvky jako jsou
kotouly, prevaly, visy. To vSe diky tomu, Ze hruba motorika je jiz natolik vyvinuta. Dité
je také schopno béhu za vyuZiti prodlouzeného kroku (Vagnerova, 2012).

U déti v predskolnim véku se vytvari podminky pro spravnou funkci organ(
vhodnou aktivitou, soucasné muze byt i v€asnou prevenci proti vzniku diabetu,
vertebrogennim potizim, ischemické choroby srdecni, obezity a degenerativnim
zméndam pohybového Ustroji. Je tedy nutné dbat na sprdvné drzeni téla, jelikoz se
vytvari pohybové stereotypy a pater se formuje (Pavlik, Zvonar & Vespalec, 2013).

Miklankova (2009) pise, Ze respiracni systém u predskolniho ditéte neni jesté
dokonaly. Jedinec dychd vice povrchné a spiSe vyuzivd hrudni dychani. Dechova
frekvence u predskolnich déti je 20—23 dechd/min. Podle Havlickové (1998) se
dechova frekvence zvysuje pfi fyzickém zatizeni. Dechovy objem se zvétSuje soucasné
s rstem plic a s rGstem ditéte stoupd vitalni kapacita plic. Schirner (2003) uvadi, Ze
dychani se také vztahuje k télesnému postoji (k drzeni téla), ty jsou Uzce spojeny a
vzdjemné se podminuji. Sprdvnym drzenim téla je umoZnén spravny dechovy
stereotyp.

2.2.2 Mladsi skolni vék (6/7—10/11 let)

Peric (2002) piSe, ze détské télo v tomto véku roste pomérné pravidelné,
nedochazi k zadnym velkym vykyvim. Vnitini orgadny jsou uz dobfe vyvinuty a jen
zbyva dovyvinout mozkovou kuru. Srdce mze jiz zajistovat vysoky pruatok krve, ktery si
trénink 7ada, nebot je na dostatec¢né Urovni. Avsak ¢innost srdce je zabezpelovana
spiSe frekvenci stah( nez objemem na jeden tep. Vyvin svall a kosti je postupny. Neni
jesté zdaleka ukoncena osifikace kosti, coz se muzZe negativné projevit zejména na
patefti a velkych kloubech pfi jednostranném ¢i nadmérném zatizeni.

V Zivoté ditéte je velice dllezity spanek, pfi kterém dochazi k odpocinku a
k regeneraci sil. JelikoZz se détsky organismus rychle unavi, diku kvalitnimu spanku je
schopen se rychle zotavit. V tomto obdobi se za¢ind u déti uplatfiovat kamardadstvi.
Vytvareji si rdzné mensi skupinky a potfebou tohoto prirozeného sdruzovani je
vychovné toho vyuzit. Pfi dobrém vedeni jsou déti pomérné ukaznéni, chdpou autoritu
a davéruji trenérovi, pokud jeho chovani odpovida smyslu pro spravedinost. Pohybovy

vyvoj u ditéte pokracuje rychle. Z pocatku byvaji pohyby nepresné, ale postupné
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dochazi ke zlepSeni. Do tréninku je potfeba kromé brusleni a hry zaradit také pfirozena
cviceni jako béh, skoky, hazeni, prelézani a co nejvice her, ve kterych je uplatiiovana
obratnost. TéZ pfi specializovaném tréninku v lednim hokeji je potfebné nezapominat
na vSestranny zaklad, pfedevsim v dobé, kdy se nebrusli (Zavodsky et al., 1979).

Obdobi mladsiho Skolniho véku se vyznacuje vysokou motorickou senzibilitou.
V té se zvySuje motoricka ucenlivost. Tato ucenlivost ukazuje to, do jaké miry pohybu
je jedinec schopen se naucit dovednostem. Bavime se o schopnosti, ktera se projevu
v rychlosti, mnozstvi a kvalité nauceného. NejnovéjsSim pohybim se déti dokazi ucit
rychle na zakladé instrukce a demonstrace. Postupy analyticko-syntetické se povazuji
za nevhodné, nejsou ucinné. Dité si osvojuje jak analytické pohyby, tak i globalni
motorické akty. Pohybem je mozné pUsobit na rGzné casti téla nebo na jednotlivé
svalové skupiny (Kouba, 1995). ,Vyvoj motoriky je zavisly na funkcich nervové
soustavy, na rUstu i osifikaci kosti a podilu svalstva na télesné hmotnosti” (Kouba,
1995, s. 53).

Dle Riegerové, et al. (2006) ve stadiu mladsiho Skolniho véku probiha tzv. druhé
détstvi, a to se projevuje relativnim vyvojovym klidem. Mladsi skolni vék je povétSinou
ukoncen v dobé, kdy se druhd stdla stolicka proteza, poté prichazi puberta.

Ve véku 6—8 let jsou déti vyrazné mobilnéjsi a jejich pohybové aktivity jsou
doprovazeny prebytkem pohybl. Denné jsou schopni stravit spontanni pohybovou
aktivitou kolem péti hodin (Kuric, 1986).

V obdobi mezi 8. — 10. rokem Zivota ditéte se podle Perice (2012) vyskytuje
etapa, ve které se projevuje dobra kvalita pohybld. Pro motoricky vyvoj je
nejpriznivéjSim vékem obdobi od 10 do 12 let. Vyvoj mezi timto vékem se vyznacuje
zvySovanim nepochybnosti ve vykonavani ¢innosti a rychlym ucenim novym pohyblm.

Sulova (2014) uvadi, Ze pohyby zaéinaji v tomto obdobi byt mnohem plynulejsi a
elegantnéjsi, oproti predchozimu obdobi. Déti se zacinaji projevovat jako dospéli
v oblasti hrubé motoriky (drZeni rovnovahy, koordinace pohyb, celkovd pohyblivost).
Kucera et al. (2011) fika, Ze se v této etapé zlepsuje jemnad i hrubd motorika. Veskeré
pohyby se stdvaji plynulejSimi, snadnéjSimi a rychlejSimi. Vyskytuje se vyssi stupen
automatizace. S pribyvajicim vékem se Cas potrebny pro zpétnou vazbu snizuje.

Prvnim mistem vybéru talentl je prdvé kategorie mladsich zakd. Proto také

T
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veskeré vékové zvlastnosti, umét se do nich a do jejich pocitl vcitit a volit sprdvna

slova (Zavodsky et al., 1979).
2.2.3 Starsi skolni vék (11—15 let)

Peric¢ (2002) charakterizuje toto obdobi jako prechod od détstvi k dospélosti, kdy
nastava velké mnozZstvi problémd, se kterymi se trenér setkdva. Jedna se o obdobi
velmi problematické, a to z hlediska pedagogického. Zavodsky, et al. (1979) popisuje
tento vék nestalosti vSech reakci, jednanim, vybusnosti, zménami chovani a vzhledu.
Doba mezi 13—15 lety se poklada za obdobi s nejprudsim ridstem. Pocatek i konec
tohoto obdobi je individualni u kazdého jedince. Tim se ovSsem pro tymy starSich zakud
ledniho hokeje vytvati nepfizniva situace, ponévadz jsou mezi chlapci rozdily ve vaze
20 kg a ve vysce az 40 cm. Jejich mentalita vSak zUstava spise blize mladsSim zakdam,
zatimco ti, co jiz pfekonali toto obdobi, maji blize spiSe k dorostencim. Béhem vyvoje
jedinc se méni tedy mysleni i vzhled, cozZ je zpisobeno vyvinem vnitinich organt, CNS
a mozku. Nasledkem je umoznéni nervové soustavé, aby konala rozsahlou psychickou
¢innost (Zavodsky et al., 1979).

Peri¢ (2002) pisSe, Zze v tomto vékovém obdobi nastdava ve vyvoji ditéte cetnych
nerovnomérnych biologickych zmén, které se odrdzZeji i v tom psychologickém. Do
tohoto obdobi se sklani i puberta, ponévadz pubertalni vék se obecné pohybuje
vrozmezi 11—16 let. Podle PavliSe, et al. (2010) je mozné toto obdobi rozdélit do
obdobi prepubescence a klidnéjsi faze puberty. Hlavnimi problémy dospivani jsou
zmény ve vnitfnim prostfedi organismu. V dlsledku jejich pisobeni dochazi k urychleni
rastu, ke zménam vysky téla a hmotnosti. Pro sport je oviem podstatné, ze dochazi
k nardstu pohlavnich hormont. Ty zptsobuji vzestup svalové sily. Slachy, vazy a jejich
Upony tomu vsak nejsou uzpusobeny. Puberta se celkové projevuje mnohdy v mensi
pohybové koordinaci ¢i neohrabanosti. V rozumové oblasti se také rozsifuje obzor,
objevuji se znaky abstraktniho a logického mysleni a zvétsuje se okruh chapdni. Dale se
ditéti rozviji pamét, zvysuje se doba jeho soustfedéni a za¢ina chapat racionalnimu
uvazovani (Peric, 2002).

Nerovnomeérny télesny vyvoj u ditéte ovliviiuje pohybové schopnosti a vykonnost
ukazuje pfirozeny vzestup. Obecné se vék 11—12 let povaZuje za ,zlaty vék motoriky“.
S prichodem puberty se mohou objevovat urcité obtize s obratnosti a s porozuménim

slozitéjsSich cviéeni. Pfechodné se také snizZuje rychlost a dynamika pohybu. Zhruba do
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13 let se nejefektivnéji a nejrychleji uskutecnuje proces osvojovani novych dovednosti
a zdokonalovani jiz nauc¢enych pohybi jako nikdy pozdéji. Dokonce se da také fici, Ze
pohyby naucené v tomto obdobi jsou pevnéjsi nez pohyby naucené v dospélosti.
Orientace tréninku je dana pravé dle této situace, kdy je zamérena predevsim na
cvieni obratnosti a ve specializaci se vénujeme technice (Peri¢, 2002).

V tomto vékovém obdobi bychom neméli nechat jedince pocitit takové zatéze,
ktera by znamenala extrémni vyéerpani. Naptiklad anaerobni cinnost delSiho trvani
nebo pouzivani tézkych bremen v pribéhu silového tréninku. Vytrvalostni trénink by
mél spiSe probihat s pouZitim metod nepferuSeného zatiZzeni nevysoké intenzity a
delsiho trvani, ktery odpovidd potencidlnostem tohoto véku. Rychly, ¢asto az prudky
rast je charakteristicky ve véku 12—14 let. Zejména se jedna o rlst svalstva a koncetin
na ukor trupu. Vyvojové zmény, probihajici nerovhomérné, se projevuji psychickou
nevyrovnanosti a Spatnou koordinaci, jez je pro tento vék typicka. Toto obdobi
rychlejsiho rlstu se mulze projevovat vyssi ndklonnosti na poruchy pohybového
aparatu. Proto je tedy nezbytné, aby trenér dbal na spravné drzeni téla a patficnou
kompenzaci tréninkové zatéze. Ke zlepSeni nervosvalové souhry dochazi po odeznéni
pubertalnich zmén. Presnost pohybl se zlepSuje a zdokonaluje se diferenciace
svalového Usili. Na rozvoji svalstva, diky kterému se zlepSuje i silova vytrvalost, je
zavisly narust silovych schopnosti (Peri¢, 2002).

V obdobi starSiho Skolniho véku je za potfebi, neustale upeviovat zajem o sport,
ale dbat také na to, aby se neutvrzoval postoj, Ze vyjma sportu nic jiného neexistuje. Je
vhodna podpora zajmu o socidlnim déni a kulturu a zajisté nesmi dochazet

k zanedbdavani skolnich povinnosti (Dovalil et al., 2002).
2.2.4 Trénink mladsich zaku

Peri¢ (2002) uvadi, Ze v soucasnosti je ledni hokej celoro¢nim sportem. Hokejové
tréninky neprobihaji pouze v zimé, ale i v letnich mésicich. Nase klimatické podminky
neumoznuji mit led celoroc¢né, predevsim z toho ddvodu, Ze finan¢ni naroky na udrzeni
ledu jsou tak vysoké, Ze se to nevypldci. Trénink proto neprobiha pouze na ledé.

Trénink ledniho hokeje, predevsim u déti a mladeZe, mizeme podle Perice
(2002) rozdélit na dveé casti:

. trénink na ledé,

o trénink mimo led (tzv. sucha pfiprava).
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Tréninkem na ledé se zacina okolo poloviny srpna, kdy probihaji tzv. soustfedéni,
prevainé jiz s pripravou na ledé. Na prechodu bfezna a dubna konci zimni sezéna
trénovani na ledé. Pfed zacatkem ,suché pripravy” mnohdy byva nékolik tydn( bez
tréninku, kdy jedinci odpocivaji (Peri¢, 2002).

Pfiprava mimo led Castokrat probihd od konce dubna do konce Cervna. Podstata
této metody trénovani vychazi z potfeby vSestranné sportovni pfipravy déti a mladeze.
Pro vytvoreni Sirokého pohybového zdkladu se trénink zaméruje na vSeobecny rozvoj
pohybovych schopnosti. Velky diraz je kladen na kvalitu pfipravy mimo led. Dalo by se
totiz fict, Ze priprava mimo led tvofi zdklad vykonu na ledé. Cilem po dlouhé sezéné na
ledé je odpocinek. Ten je dulezity nejen fyzicky, ale i psychicky. Respektive rehabilitace
a reforma moznych vlivl tréninkd na ledé a jejich negativniho plasobeni (Peri¢, 2002).

Podle Perice (2002) se tréninkova jednotka v lednim hokeji rozliSuje na tfi
zakladni ¢asti: uvodni, hlavni a zavérecnou. V Uvodni ¢asti tréninku dochdzi predevsim
k pfipravé organismu na vlastni tréninkovou zatéz. Pini tfi zakladni ukoly:

e psychickd pfiprava — kterd slouzi u déti predevsim k uvédoméni si toho, Ze jsou
pfitomni na tréninku, kde se pIni dand pravidla. Trenér ma v této ¢asti prostor na
seznameni druzstva s tim, na co bude trénink zaméren. Tfeba k ndcviku strelby Ci
na rozvoj rychlosti,

* rozcviceni — spociva v celkovém zahtati a protazeni kloub( a svalQ. Pfi hokejovym
tréninku se obvykle pouzivd jednoduchd skupina strecinkovych cvik(, kterd se
dopliuje jednoduchou ucelovou gymnastikou pfi rozbrusleni,

e zapracovdni — ma za ukol pfipravit organizmus jako celek na hlavni ¢ast tréninku.
Zarazujeme obvykle jednoducha cvic¢eni, na ktera budou navazovat cviceni v hlavni
Casti.

Hlavni ¢ast, ktera ma v tréninkovém procesu nejvétsi vahu, plynule navazuje na
¢ast uvodni. Snazime se, aby tréninkova cviceni byla v urcité konkrétni posloupnosti,
jez vychazi z fyziologickych zakonitosti v organismu:

e cviceni koordina¢né narocna (nacvik techniky, obratnosti, ...),

e cviceni rychlostni (skoky, sprinty, kratké herni akce),

e cviceni na rozvoj silovych schopnosti (posilovani),

e cviceni na rozvoj vytrvalosti jako kondi¢ni brusleni, vybéhy (Peric, 2002).
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Obvykle samoziejmé nezarazujeme vSechna tato cvieni do jedné tréninkové
jednotky. OvSsem poradi téchto cvikl by méla byt zachovana. Poté nésleduje zavérecna
Cast, kterd slouzi ke zklidnéni organizmu a k navozeni regeneracnich procesu.
RozliSujeme zde dvé faze:

e dynamickd ¢ast — obsahem je vybrusleni ¢i vyklusani, doba trva pfiblizné 5-10 min,
e protaZeni — svalovych skupin, které se v tréninku nejvice namahaly (Peri¢, 2002).
Zakladni obsah hokejové ptipravy pro mladsi zaky dle Kostky, et al. (1986):

Brusleni je prostfedkem k uskutec¢néni hry. Pohyb na bruslich je ovlivnén
mechanicky tim, Ze pohyb téla je spojen i s pohybem hokejové hole. Hokejova hil je
v podstaté prodlouzenym ramenem paky. Pro hrace vykonnostni a vrcholové formy
ledniho hokeje musi byt hokejové brusleni tak zautomatizovanou a zpevnénou
pohybovou dovednosti, jako jsou pro hrace ostatnich sportovnich her rizné formy
béhd. Dobry bruslaf by mél ovladat stejné dobre jizdu vpred, prekladani, vyjizdéni
kratkych obloukd, starty z mista i za jizdy, zastaveni, preskoky, obraty, jizdu vzad, at uzZ
pfimou, nebo s prekldadanim. Podle Peric¢e (2002) je brusleni zakladem abecedy hokeje.
Dalsi ¢innosti se velmi obtizné rozvijeji, bez jeho kvalitniho zvladnuti.

Herni ¢innosti jednotlivce se rozdéluji na Utocné a obranné. Mezi Utocné v prvni
fadé patfi Uvolnovdni s kotoucem. Diky této Utocné cinnosti, ziskava hra¢ vyhodnéjsi
postaveni pro dalsi ¢innost (pfihravku nebo strelbu). Taktika a technika uvolfovani
hrace s kotoucem je ovliviiovana herni situaci a lisi se zejména podle Uzemi, ve kterém
se provadi, anebo podle postupu obrannych <¢innosti protihraée. Uvolfiovani
s kotoucem muze byt provadéné kratkym driblinkem, kdy je kotou¢ posunovan zprava
doleva a zpatky asi v rozmezi Sitky ramen. Podle potfeby v zavislosti na situaci se méni
rozsah driblinku. Vedeni kotouce tazenim, kdy je kotouc veden Sikmo stranou od hrace
vyuzivdme jako dalsi zplisob utocné cinnosti. Tento zpusob je vyhodné pouzivat pfi
objizdéni soupere pomoci dlouhé klicky nebo pfi Uniku podél hrazeni s navazanim
zmény sméru obloukem k brance. Dale vedeni kotouce tlaéenim, které hraé vyuziva,
kdyz se rozjizdi, aby ziskal rychlost, a v jeho bezprostiedni blizkosti neni Zadny
protihrac. Vedeni kotouce od sebe a k sobé dalsi zplsob, kdy kotouc je béhem jizdy
stfidavé oddalovan a zpét pfisunovan k uatocnikovi. Hra¢ tésné pred protihraéem

naznacuje klicku ne jednu nebo druhou stranu. Zatimco klicku Uto¢nik nedokoncuje,
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ale pusti kotou¢ mezi bruslemi protihrace, nebo mezi nohou a holi. Objizdi protihrace a
zmocnuje se za nim opét kotouce (Kostka et al., 1986).

Zpracovdni a prihravdni kotouce jako dalsi zplsob Utocné cinnosti. Ziskani
kontroly nad kotou¢em umoznuje hraci pravé Cinnost jako je zpracovani. Pfihravani je
takova utoéna cinnost, pri které hra¢ usmérnuje kotou¢ nékterému svému spoluhraci
tak, aby jej mohl zpracovat. Pfihravky se provadéji nékolika zplsoby, a to po ledé,
brusli nebo nad ledem. Dobré provedeni pfihravky je zavislé tfeba na presnosti
pfihravky, na schopnosti dobrého ¢asového odhadu, na spravném uvolnéni spoluhrace
a jeho schopnosti pfijmout kotou¢ povolenou holi. Pfihrdvany kotou¢ by mél byt
namifen pred hrace, kterému je prihravka urcena, a to tak daleko pred ného, aby mohl
kotouc v plné rychlosti prevzit (Kostka et al., 1986).

Jako dalsi ato¢nou funkci Kostka, et al. (1986) uvadi uvolriovdni bez kotouce. Je to
¢innost, pfi niz se utocici hra¢ odpoutava od svého protihrace do postaveni, jenz mu
umoznuje strelbu z prihravky, prevzeti kotouce prihravaného od spoluhrace i
odvrdaceni pozornosti od spoluhrace, ktery prebira kotouc.

Posledni uto¢nou ¢innosti jednotlivce je stfelba, pfi které se hrac¢ snazi uderem,
priklepnutim nebo Svihem dostat kotou¢ do souperovy branky (Kostka et al., 1986).
Peri¢ (2002) uvadi, Ze stfelba je zakonfenim drtivé vétSiny utocnych akci, kdy jeji
efektivita uréuje mnozstvi vstielenych gola a tim i vysledek utkani. Proto v soucasném
hokeji ma strelba nezastupitelné misto. Rozdéluje ji detailnéji na stfelbu po ruce
(Svihem, priklepnutim Svihem, kratkym priklepnutim, golfovym pfiklepnutim) a na
stfelbu pres ruku (Svihem, pfiklepnutim).

Mezi obranné Cinnosti patfi ziskavani kotouce napadenim (osobni souboje)
s odebirdnim holi, obsazovani soupefe v prostoru a samoziejmé chytani kotouce.
Odebirani kotouce je moiné provadét nékolika zplUsoby. Napriklad to lze odebrat
uderem cepele hole do kotouce, kdy hrac rychlym pohybem vytoci hiil drzenou v jedné
ruce proti soupefi tak, aby Cepeli zasdhl kotou¢. Hra¢ také mulze provést odebrani
kotouce zvednutim souperovy hole vykrojenou ¢asti ¢epele nebo uderem do souperovi
hole. Obrance vétdinou obsazuje soupefe s kotou¢em jizdou vzad. Siréi postoj pfi
brusleni mu zarucCuje dostate¢nou stabilitu, a také mozZnost startovat libovolnym

smérem (Kostka et al., 1986).
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Jako dalsi obrannou ¢innost uvadi Kostka, et al. (1986) obsazovdni soupere bez
kotouce v prostoru. Touto Cinnosti hraci zabranuji prevzeti kotouce protihrac¢lim. Zde je
dllezité spravné postaveni branicich hracd, tim je podminén Uspéch obsazovani. Hrac,
ktery ma na starosti obsazovani se pohybuje tak, aby byl mezi protihraci a kotoucem.
Utocnici v prostoru pfed brankou musi byt t&sné obsazeni obranci. Aby si obsazujici
hra¢ uchoval mozZnost rychlého manévrovani, brusli kratkym skluzem.

Chytdni kotouce je predevsim Cinnosti brankare, je zde dulezita technika chytani
i FeSeni situaci ve hre. Stavéni se je zdkladnim postojem brankare, kdy stoji v mirném
podiepu rozkroéném. Pro brankare je SirSi postoj pfirozenéjsi, umozifuje mu lepsi
stabilitu na bruslich. Mezi holennimi chrani¢i ma brankar mezeru (30 az 50 cm v Urovni
brusli), ta se nahoru zuZuje, tudiz kolena jsou blize u sebe. Vzdalenost nohou je mensi
od brankovych ty¢i a pfemistovani v brance je tak snazsi. Rychlejsi odraz potfebny pfi
premisténi v brance je usnadiovdn tim, Ze brusle jsou vice na vnitfni hrané. Pravou
rukou drzi hil a leva paZe je podél chranice, vidy dlani vpred a mirné pokréena v lokti.
NiZsi postoj umoznuje brankati lepsi rozhled a dobrou orienta¢ni pomdickou je
brankové Uzemi, které mu pomaha zvladnout spravny pohyb v brance (Kostka et al.,
1986).

Cinnosti hrach, které jsou nutné pro Usp&snou hru v obrané, i v Utoku jsme si
uvedli v predchozi ¢asti. | pres dokonalé zvladnuti vSech hokejovych dovednosti neni
vyhrano, jestlize by proti soupefi hrali hraci individudlné. Z toho dlvodu dochazi
v utkani k tymové spolupraci, kterd slouzi k zuzitkovani individualni techniky na vyssi
urovni. Diky tomu je umoznéno vyuziti silnych stranek hrac¢da a zédroven kompenzace
slabych stranek. Kvalitniho hokejistu mimo jiné vystihuje také schopnost Cist hru,
presné nacasovat vlastni ¢innost a predvidat vyvoj herni situace. Hrac tyto dovednosti
rozviji a ziskdva zejména pfi cviCenich zalozenych na spolupraci (Peric, 2002).

Herni kombinace Kostka, et al. (1986) definuje jako herni ¢innost dvou nebo vice
hracd, kteri védomeé fesi urcitou herni situaci ve vzajemné spoluprdaci. Peric¢ (2002) fika,
Ze v téchto hernich situacich se vyuzivd koordinovaného a organizovaného pohybu
zapojenych hraca. Hokejové kombinace prichdzeji na fadu u hrach ve véku 10—11 let,
teprve azZ po nalezitém zvladnuti individudIni techniky a brusleni. Herni kombinace tedy

rozliSuje na hlavni Uto¢né kombinace, zaloZzené na principu (,pfihraj a jed”, kfizeni,

19



zpétné prihravky a prenechdni kotouce, clonéni) a na obranné herni kombinace
(prebirani, zajistovani, zdvojovani, odstupovani).

Prihraj a jed, je utocna herni kombinace, kdy si hra¢ najizdi do volného prostoru
a znovu dostdva kotouc (Kostka et al., 1986). Tato kombinace je vétsSinou vyuZivana
ve véech pasmech hristé. Podstata jejiho uplatnéni ve hre spociva v ziskani rychlosti
bez kotouce, nékolika rychlymi pfihravkami a pohybem precislit soupere,
rozpohybovat sevienou obranu soupefe ¢i vyhnout se pfimému souboji s napadajicim
branicim hracem (Peri¢, 2002).

7 v o s

Herni kombinace zaloZena na kfiZeni hraci vychazi z principu vyménéni mista

v

dvou hrdacq, pri kterém dochazi k prekrizeni jejich drah. Hrac¢ pohybujici se bez kotouce
si najizdi pro prihravku do akéniho prostoru hrace s kotouéem, ten po odehrani
prihravky jede na jeho misto. Tato kombinace je vyznamnad proti pozi¢ni hie v obrané.
Ktizeni mohou hraci vyuzivat ve spojeni s dalSimi kombinacemi — clonénim, zpétnou

v

prihravkou, anebo jako samostatnou kombinaci. Nejcastéjsi pouziti je napriklad pro
ziskani rychlosti a odvedeni pozicné braniciho hrace, zastaveni obrany a umozinéni
vyuZziti rychlostni pfevahy uUtocniky, najeti si do volnych prostorl v rdznych ¢astech
hristé i pripravy vhodné pozice pro strelbu (Peri¢, 2002).

Dale Peri¢ (2002) popisuje kombinaci se zpétnou prihrdvkou ¢&i prenechdnim
kotouce, ktera vychazi z postaveni hraca za sebou. Hrac, ktery je blize brance soupere a
obvykle je protihraéem tésné obsazovan, pfihrava vzad volnému spoluhraéi. Ten, co
dostava prihravku a zpracovava kotouc, na zadkladé konkrétni herni situace muze stfilet
bez pfipravy, uvolnit se prfes obrance nebo pokracovat v rozvijeni utoku. Tato
kombinace se nejcastéji vyuziva pfi precisleni (2—1, 3—2), pfi vybrusleni z rohu htisté
Ci pfi zakladani utoku pfi dlirazném napaddni u hrazeni.

Podstata kombinace zaloZzené na clonéni spociva zejména ve spolupraci dvou
hracd. Hrac bez kotouce se snazi postavenim nebo pohybem branit pohybu protihrace
a hrag, ktery ma kotou¢ vyuziva toho okamziku, kdy neni branén, k rozvinuti herni
situace. MUzZe byt zapojeno i vice hracd pfi clonéni a vyuzivad se ve vsech pasmech.
Ovsem tato kombinace vyzaduje kvalitni ¢teni hry a velmi dobrou organizaci pohybu
celé herni formace. Pfi nevhodném provedeni kombinace muize dojit k zakroku proti

pravidlim, a dokonce i k vylouceni, proto je dllezitd i schopnost blokovani branicich

hracd. Nejcastéjsi vyuZiti je pfi zakladani utoku (Peric, 2002).

20



Z obrannych cinnosti jednotlivce vychazeji obranné kombinace, kdy podstatou je
vhodnym pohybem vyziskat kotouc¢ a umoZnit tak zaloZeni a rozvinuti Utoku. Pfi jejich
realizaci je naprosto zasadni kvalita brusleni, pfedevsim zmény sméru v jizdé vzad,
zastaveni a obraty. Mezi obranné kombinace patfi kombinace zaloZené na pfebirdni.
V nékterych vybranych hernich situacich mlize dochdzet k tomu, Ze branici hraci si
vymeéni obranu hrach atocicich. Vétsinou se jedna o reakci na prohrany souboj jednoho
z obranc, pfi kterém protihrac unika do vyhodného herniho postaveni (pro strelbu na
branku) nebo se jednd o reakci pro vyhodnéjsi usporadani obrany v prostoru (kfizeni
utocnikd). Vhodna je komunikace mezi hraci pro oboustrannou dohodu a kooperaci
usili pfi zastaveni utoku. Velkou roli hraje také vzajemna koordinace pohybu po hfisti.

3

Tato kombinace se nej¢astéji pouzivd pfi napadani v utocné tretiné, pfi rychlém
praniku dtociciho hrace podél hrazeni ¢i pfi situaci 2—2, 3—2, pfi nichz dochazi
k prekfizeni itoc¢nika (Peric, 2002).

Peri¢ (2002) dale popisuje kombinace zaloZzené na zajistovdni. Ty spocivaji
v feseni herni situace, kdy druhy branici hra¢ svym postavenim a pohybem zajistuje
obrannou akci prvého obrance. Druhy hra¢ mlze okamzité napadat, pokud je prvy hrac
prekonan atoénikem. Zajistujici hrac¢ pfi této obranné kombinaci neni pfrilis aktivni
v pfimém boji o kotoué, je ovSem pfipraven okamzité reagovat jinymi obrannymi
kombinacemi. Treba prebiranim, pokud je uUtoénik v osobnim souboji Uspésny, nebo
odstupovanim, v pripadé Ze dojde k pfihravce. Postaveni zajistujiciho hrace mezi
vlastni brankou a kotoucem je dulleZitou podminkou, zaroven vsak musi neustdle
sledovat hru pfed sebou i za sebou a byt pfipraven neprodlené resit vzniklou situaci.

Zdvojovdni je dalSi herni kombinace. To lze charakterizovat jako obrannou
kombinaci, pfi které béhem boje o kotou¢ dochazi k zamérné pocetni presile 1-2 (jeden
utocnik proti dvéma obrancdm). Pravdépodobnost ziskani kotouce a nasledné zalozeni
utoku se zvySuje na zakladé této prevahy. Tato herni kombinace se nejéastéji vyuziva
v Utocném uzemi béhem napadani zaloZeni Utoku, pfi prechodu Utocné modré ¢&ary,
v obranném Uzemi po prejeti modré cary, v obranném uUzemi v rohu kluzisté di
v prostoru za brankou nebo ve stfednim pdsmu pfi pokusu o pfechod modré cary
(Peri¢, 2002).

Jako dalsi herni kombinace je podle Perice (2002) uvedena kombinace zaloZend

na odstupovdni. Hlavni vyznam odstupovani (vzdaleni) spociva v zesileni tlaku na
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obranu urcitého prostoru, v zajisSténi branicich hra¢d a v obrané nekrytého hrace
v nebezpecném prostoru. Uplatnéni kombinace je v rdznych hernich situacich
a ve vSech Uzemich. Vlastni ¢innost pfi odstupovani je zamérena pfedevsim na zajisténi
a podporu ostatnich branicich hracl, neslouZi k ziskani kotouce. Vytvarfi Casovy a
prostorovy tlak. ZvySuje pravdépodobnost souperovi chyby at uz v nepfesné prihravce,

Ci v pfimé ztraté kotouce.
2.3 Pohybovy systém

Dostalova (2013) uvadi, Ze pohyb je pfirozenou a biologickou potfebou ¢lovéka.
Podporuje fyzické, duSevni i socidlni zdravi, hraje tedy vyznamnou roli v rozvoji
osobnosti. Pohybovy systém umoziiuje predevsim vykonavat pohyb a zaujimat polohy.
Sklada se z jednotlivych segmentu, avSak vZdy pracuje jako funkéni celek. Délime ho na
jednotlivé systémy:

e systém vykonovy — predstavuji svaly, jenz zajistuji preménu chemické energie na
energii mechanickou, ¢imz uvadi jednotlivé segmenty do pohybu nebo je udrzuji
v konstantni poloze,

e systém podplrny — kosti, klouby a vazy. Postaveni segmentl téla se méni
prostrednictvim svall a provadi se samotna lokomoce,

e systém zasobovaci — zabezpeluje transport potfebnych latek dUlezité pro
zachovani stalosti vnitfniho prostredi,

e systém fidici — jedna se o nervové Ustroji, jeZ zajistuje tvorbu a fizeni pohybovych
vzorcll podle aferentni signalizace z receptor(l. Receptory podavaji informace
o podminkach prostfedi a fidici systém na tyto podminky reaguje pohybem
(Dostalova, 2013).

Pohybovy systém je nazyvdn tedy jako komplexni funkéni celek. Tyto jednotlivé
systémy od sebe nelze oddélovat vzhledem k jejich vzdjemné spolupraci. Na prenosu
informaci od CNS k samotnému svalu je zalozeno fizeni pohybu. Zakladem Fizeni svalu
je obousmérny prenos informaci mezi centralnim nervovym systémem a fizenymi
funkénimi jednotkami. Vyznamnou roli hraji také proprioreceptory, které informuiji
o pohybu a poloze, reaguji na tah a tlak a u jednotlivych ¢asti téla vnimaji zménu pozice

(Dostalova, 2013).
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Véle (2006) uvadi, Zze myoskeletdIni aparat (tj. svaly a skelet) je vykonovou ¢asti
pohybového systému. Na tento apardt sméfujeme pozornost v rdmci kompenzacnich
programll. Myoskeletalni aparat se svymi receptory podili ve Slachach, fasciich,
v kloubnich pouzdrech, ligamentech a ve svalech. Je nutno CNS respektovat stejné jako

kosti a svaly, nebot ucelny pohyb bez ucasti CNS neni mozny.
2.3.1 Svalové vldakno

Svalové vlakno ¢i svalova burika je zakladni stavebni jednotka svalstva. Stafim
funkéné ochabuje, jelikoz je ovlivnéno vékem. Tvofi se z rUzné strukturovanych
bilkovin. Pficné pruhovany vzhled svalu vytvafi mnohojadernou bunku s pravidelné
usporadanymi vlakny aktinu a myosinu. V kazdém metabolickém rezimu dokazi
pracovat vSechna svalova vldkna, prestoze jednotlivé maji riizné metabolické dispozice
(Bukac, 2005).

V jednotlivych svalech je pocet vldken rozdilny. Myofibrily, které jsou slozeny ze
sarkomer, kontraktilnich jednotek svalu, jsou obsazeny v kazdém svalovém vldkné.
Vytvafi je silna myozinova a tenkd aktinova filamenta, které se navzdjem prekryvaji a
pfi kontrakci se po sobé posouvaji a sarkomera se zkracuje. Mezi zakladni funkci svalu
patfi také smrsténi svalovych vldken, takzvané svalovd kontrakce a jeji ochabnuti —
svalova relaxace (Borovansky, 1992).

Podle Merkunové & Orla (2008) jsou v myofibrilech obsazeny 3 druhy bilkovin,
jez jsou urovnany do sarkomer:

e strukturdlni — titin patfi mezi nejvyznamnéjsi, ktery zachovava polohu myofibril a
usporadani sarkomery,
e kontraktilni — aktin a myozin,
e regulacni (soucdst molekuly aktinu) —tropomyozin a troponin.
Bursova (2005) uvadi, Ze zakladni funkcni jednotkou svalu je tzv. motoricka
jednotka. Tu tvofi pfislusny motoricky neuron (motoneuron) a jim inervovana svalova
vldkna. Rozlisujeme dva krajni typy svalovych vlaken s rozdilnou funkéni, strukturaini a

biochemickou podstatou, pravé podle povahy fidiciho motoneuronu.
2.3.2 Typologie a funkce svalovych vliaken

Svalova vlakna maji fadu spolecnych anatomickych znaku, které dovoluji jejich

obecny jednotny popis. Sval je ale ve skute¢nosti heterogenni populaci vldken odlisujici
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se fadou histochemickych, fyziologickych a mikroskopickych vlastnosti (Bartlrikova et

al., 2013).

Tabulka 1. Anatomicka a funkéni charakteristika svalovych viaken (Bartlrkova et al., 2013, str. 62).
Typ vlidkna Anatomicka charakteristika Funkéni charakteristika

typ I., SO velmi tenka a bohaté kapilarizovand |statické, pomalé pohyby, polohové funkce
typ Il. A, FOG stfedné silna a kapilarizovana rychly a silovy pohyb

typ Il. B, FG velmi silna @ malo kapilarizovana maximalni silovy pohyb

typ Il nediferencovana vldkna neniznama

Dle uvedenych kritérii rozliSuje Bartinkova et al. (2013) 4 typy svalovych vlaken:
e pomald ¢ervena vldkna (typ I., SO, slow oxidative),

e rychla ¢ervenad vldkna (typ Il. A, FOG, fast oxidative and glycolytic),
¢ rychld bild vlakna (typ II. B, FG, fast glycolytic),
e prechodna vldkna (typ lll., intermediarni, nediferencovana vldkna).

Pomald cervend vldkna (SO) jsou tenkd, obsahuji méné myofibril, mnoho
mitochondrii a ¢ervenou barvu jim dodava pritomnost vétSiho mnozstvi myoglobinu.
Velké mnoistvi krevnich kapildr je pro tyto vldkna typickym znakem. Cervena vlakna
jsou z hlediska enzymatické funkce vybavena k pomalejsi kontrakci. Jsou ale vhodna
pro vytrvalostni ¢innost. Tyto vlakna se malo unavi, jsou vhodna pro statické, polohové
funkce a pro pomaly pohyb. Také se nazyvaji tonicka vldkna (Bartlrnkova et al., 2013).

Rychla cervena vlakna (FOG) jsou pomérné objemnéjsi, obsahuji vice myofibril a
méné mitochondrii. Tyto vldkna napomahaji k rychlym kontrakcim, provadénym po
kratkou dobu, velkou silou. Vzhledem k tomu jsou méné ekonomickd a obsahuji stfedni
mnozstvi kapilar. Maji velkou odolnost proti Unavé a svou stavbou se hodi pro rychly
pohyb provadény velkou silou. Nazyvaji se téz fazicka vliakna (Bartlinkova et al., 2013).

Rychld bila vlakna (FG) maji nizky pocet kapilar a myoglobinu, velky objem a nizky
obsah oxidativnich enzym(. Vldkna jsou méné odolnd proti Unavé. U téchto vidken

dochdzi k rychlému stahu provadénému maximalni silou, diky silné vyvinutému
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sarkoplazmatickému retikulu a vysoké aktivité hotcikovych a vodikovych iontl
(Bartankova et al., 2013).
Pfechodnd vlakna prezentuji vyvojové nediferencovanou populaci vldken, ktera
je ztejmé moinym pramenem predchozich 3 typa vldken (Barttnkova et al., 2013).
Podil svalovych vlaken ve svalu je dan geneticky. Tento podil vyrazné ovliviiuje
svalovou vykonnost, ekonomiku svalové prace a rychlost provadéného pohybu
(Dylevsky, 2009).
2.3.3 Systém kosterniho svalstva

Lidské télo tvofi pfiblizné 600 svall, které jsou tvoreny pfi¢né pruhovanou tkani.
Vétsina svalll je parova. Z celkové télesné hmotnosti svaly zastupuji primérné 36-42
procent. Hodnoty se lisi v zavislosti na pohlavi, zdravotnim stavu jedince, trénovanosti
nebo véku. Aktivace riznych svalovych skupin spolurozhoduje o namahavosti pohybu
(Linc, 2004).

NejdllezitéjSim podnétem pro vyvoj a udrzovani funkceschopnosti svalové tkané
je pohyb. Pod pojmem mobilita se oznacuje schopnost pohybovat se volné bez
omezeni. Opakem je imobilita ¢i disabilita, tedy neschopnost pohybu. (Barttnkova et
al., 2013)

Svalova soustava je v zdkladu tvorena pfricné pruhovanou svalovou tkani. Je
funkcné spjata s pasivnim pohybovym aparatem a vytvari tak aktivni pohybovy aparat
(Cihak, 2001).

Funkéni slozkou aktivniho pohybového systému je sval, ktery byva ke kosti
pfipojen Slachou. Pficné pruhovana svalova vlakna jsou zakladni aktivni slozkou svalu.
Dalsi slozkou svalu je vazivo, které obaluje a spojuje svalova vlakna, obaluje cely sval a
celé svalové skupiny a tvofi té7 tpony svalu ke kosti (3lachy). Slacha je vytvaFena tuhym
vazivem, slozenym z hustych fibril (BartGrnkova et al., 2013).

Kosterni svaly jsou vytvareny jednotlivymi vliakny (myofibrily), které jsou ulozeny
paralelné vedle sebe v bunécné hmoté (sarkoplazmé). Bunéénou membranou
(sarkolemou) je obaleno svalové vldkno. Splynutim mnoha mensich bunék vznikaji
vlakna kosternich svalQ (Bartankova et al., 2013).

Kosterni svalstvo je aktivni slozkou pohybového systému. Tvofi nedilny celek
s tzv. pasivni ¢asti pohybového systému, do které se radi kostra, chrupavky, klouby a

vazy. Zakladni anatomickou jednotkou svalového systému je svalové vlakno, které je
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ovladano pomoci CNS. Zakladni vlastnosti svalovych vldken je svalova kontrakce,
kterou rozliSujeme na izotonickou (vlakna neméni své napéti, ale bud' se zkracuji tzv.
koncentrickd reakce, nebo se prodluzuji tzv. excentricka reakce) a izometrickou (méni
se svalové napéti, ale nedochazi ke zméné délky). Kosterni svaly jsou rozloZeny okolo
kloub( a podle mista jejich Uponu a polohy vzhledem ke kloubu, provadéji dany pohyb.
Mezi tyto pohyby patfi flexe (ohnuti) a extenze (nataZeni), pfi kterych dochazi
ke zméné uhlu mezi pohybujicimi se kostmi. DalSimi pohyby jsou addukce (pfitazeni) a
abdukce (odtazeni). Pohyb kolem vertikdlni osy oznacujeme jako rotace (otaceni). Sval
plsobici ve sméru pohybu se nazyvd agonista, zatimco sval plsobici proti sméru
pohybu antagonista. Skupiny svalQl spolupracujici s agonisty jsou synergisté. Ty jim
napomahaji ve vykonu pohybu, avSak nejsou schopni vykonat pohyb samostatné. Svaly
fixacni (stabiliza¢ni) umoziuji urcity pohyb tim, Ze zpevni c¢ast téla, ze které pohyb
vychazi. Tyto svaly pohyb pfimo neprovadéji, ale udrzuji télesnou ¢ast v takové poloze,
aby mohl byt pohyb dobfe proveden (Bursova, 2005).

Drazdivost a staZlivost patfi mezi dllezité vlastnosti svalu. Svalova kontrakce je
tzv. mechanickd odpovéd na svalovy vzruch. Ta je provdzena souborem chemickych
zmén a pocetnymi privodnimi fyzikalnimi a fyzikalné-chemickymi jevy. Svalovy tonus
neboli napéti je pravé jednim z nich, jelikoz urcité napéti ma sval i v klidovém stavu.
Toto napéti se zvysSuje pfi kontrakci vlivem nervovych vzruchG z CNS nebo nizsich
center fizeni. Silovy projev zavisi na poctu aktivovanych vldken tzv. nitrosvalové
koordinaci, na celkovém mnoZstvi vldaken svalu a na souhfe svalovych skupin

(mezisvalova koordinace), jenz zajistuje pohyb (Dovalil & Choutka, 2002).
2.3.4 Posturalni a fazické svalstvo

Dylevsky (2009) uvadi, Ze tato problematika souvisi s tendenci svall
ke zkracovani a ochabovani. Svaly mGzeme podle toho rozdélit na tonické (posturalni),
fazické a svaly smisené.

Tonické svaly, které maji tendenci ke zkracovani, prevainé zajistuji stabilni
vzpfimeny postoj a napomahaji tak odolavat gravitaci. Na lidské télo gravitace neustale
plUsobi, a pravé proto také byvaji Casto nazyvany jako posturalni, stabilizacni i
antigravitacni svaly. Tonické svaly jsou pomalu unavitelnd a dokazi se rychle

regenerovat. Tyto svaly jsou tedy pfizplsobeny pro pomalou ¢&i statickou a

evvs
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pohybl, které maji za normalnich podminek plnit svaly fazické, dochazi tak béhem
naseho Zivota k jejich pretéZzovani. Dusledkem této hyperaktivity nabyva k ¢astéjSimu
zkracovani tonickych svall a dochazi ke zvySovani jejich klidového napéti (hypertonii).
Je tedy vhodné tyto svaly uvolfiovat a protahovat pfislusnymi cviky (Berankova et al.,
2012, Cermak et al., 2000).

Fazické svaly, které maji tendenci k oslabeni, jsou funkénim protikladem
tonickych (posturdlnich) sval(. Tyto svaly jsou prizplisobeny pohybu za vysoké rychlosti
a podminuji ¢innost se submaximalni a maximalni intenzitou. Jejich Ukolem je tedy
predevsim vytvaret jemnou lokomoci a aktivni dynamicky pohyb ¢asti téla v prostoru.
Na rozdil od tonickych svalQ se svaly fazické unavuiji relativné rychle. K regeneraci svalt

v

dochazi pomaleji a maji nizsi svalové napéti (tonus), které zplsobuje tendenci
k oslabeni téchto svalll a zapficinuje zvétseni jejich klidové délky. Fazické svaly je tedy
potieba cilené posilovat a umysIné je zapojovat do pohybovych vzorc(, a tak zabrénit
jejich hypoaktivité (Berankova et al., 2012, Cermak et al., 2000).

Tabulka 2. Rozdéleni kosternich svalli tonickych a fazickych (Zdroj vlastni, pfevzato od Berankové et
al., 2012, €ermak et al., 2000, Lewit, 2003).

Tonické svaly Fazické svaly
Kyvac hlavy Rotatory patere
Trojhlavy sval lytkovy Hyzd'ové svaly
Sval hruskovity Vnéjsia vnitini hlava ¢tyrhlavého svalu stehenniho
Vzpfimovace patere Vzpfimovace patefre v oblasti hrudni
Dvojhlavy sval pazni Vnéjsi rotatory paze
Ctyfhranny sval bederni Sval nadhfebenovy a podhiebenovy
Ischiokruralni svaly Dolni ¢ast trapézového svalu
Horni ¢ast trapézového a déltového svalu Zdvihac lopatky
Bederni ¢ast vzpfimovacu trupu Prednisval pilovity
Pritahova¢ stehna Pfednisval holenni
Natahovac povazky stehenni Dlouhy a kratky sval lytkovy
PFimy sval stehenni Siroky sval zadovy
Svaly prsni a podlopatkovy Hluboké flexory Sije
Sikmé bfisni svaly PFimé bfisni svaly
Sval bedrokyclostehenni Svaly vasti
Svaly klonéné a zdvihac hlavy Zvykaci svaly
Flexory Extenzory
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2.4 Oslabeni pohybového aparatu

Poruchy pohybového apardtu je moiné rozdélit na funkéni a strukturalni
poruchy. Funkéni poruchy se mohou po delSim obdobi prfeménit na poruchu
strukturdlni, jestlize neadekvatni zatizeni pretrvava. Pfi zpUsobeni zmény funkce se
projevuji strukturalni poruchy. Mezi funkéni poruchy se fadi poruchy funkce svald,
nervQ, kloubl, organd, mékkych tkani, organovych soustav a celého organismu, kdy
prvotnim ddvodem projevu onemocnéni neni strukturalni pficina. Funkéni porucha je
zejména projevem chybné fidici funkce. Castokrat se tyto poruchy pohybového sytému
projevuji ve tfech systémovych, vzajemné propojenych Urovnich. Jednd se o oblast
funkce svalu, oblast funkce kloub( a oblast centraini regulace (Dostalova & Sigmund,
2017).

Jednou z nejéastéjSich pricin bolesti pohybového aparatu jsou pravé poruchy
funkéniho systému, a tedy bolest je nejcastéjSim projevem poruchy hybného systému.
Aby nedoSlo k trvalému poskozeni struktury, méli bychom se snaZit co nejdfive
o napravu a odstranéni téchto poruch. Zatimco funkéni porucha se da odstranit,
strukturdlni je jiz nevratna. Funkéni porucha pohybového aparatu muze byt zplsobena
opravdu velkou skalou pfic¢in. Mohou jimi pro predstavu byt napt. jednostranné noseni
bfemen, dlouhodobé sezeni s ,kulatymi” zady, nevhodnd poloha ve spanku,
nedostatek pohybu, aj. Funkéni poruchu lze odstranit nebo |épe, predejit ji, a to diky
spravnému kompenzacnimu cviéeni. Jestlize tato porucha neni véas odstranéna nebo
zmirnéna, mulzZe nastat tzv. fetézeni poruch. (Levitovd & Hoskova, 2015).

Jako porucha posturalni funkce je charakterizovano vadné drzeni téla, které je
fazeno do funkénich poruch pohybového aparatu. Celd fada faktord je podilena na
jeho vzniku. Tteba vrozené vady, prodéland onemocnéni a Urazy se radi mezi faktory
vnitfni. Jednostranné zatiZeni, nedostatek svalové cinnosti a nevhodné pohybové
navyky se jako vnéjsi faktory vyskytuji ¢astéji (Hoskova & Matousova, 2007).

Podle Riegerové et al. (2006) se vadné drzeni téla muizZe jevit ndpadnymi
odchylkami v podobé plochych zad, skoliotického drzeni, kyfézy (kulatd zada) a
kyfotického drzeni, hyperlordotického drzeni (prohnutd zada), oslabenym dychanim,
vadného drzeni hlavy, varézniho a valgdzniho postaveni kolen. V podobé svalovych

dysbalanci se tedy nachdzi nevyvazeny nebo snizeny svalovy tonus. Ten se projevuje ve
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stoji tim, Ze nejcastéji je hlava sklonéna dopredu, zdda jsou zakulacena, ramena jsou
vychylena dopredu, lopatky odstavaji a brisni svalstvo je ochablé. Dnes patfi poruchy
posturalnich mechanism( mezi vazné rizikové prvky ¢lovéka. Dlsledkem neidedlniho
télesného schématu jsou potize v dospélém véku v oblasti podplrné-pohybového
systému. To se pro rozvoj motorickych schopnosti a moznosti stava limitujici.

2.4.1 Svalové dysbalance

Dostalova (2013) pise, ze predpokladem funkéni vyvdzenosti je vzajemny vztah
mezi jednotlivymi svaly a svalovymi systémy. lestlize, Ze dojde k urcité funkéni
nedostatecnosti (insuficience), vznikd svalovd dysbalance neboli nerovnovdha. Pfi
svalové nerovnovaze dochdzi jak k porucham v perifernich strukturach, tak zaroven
i hlubSim poruchdm fizeni pohybu. Svalovd dysbalance je porucha svalové souhry,
vyplyvajici ze Spatné distribuce svalového napéti (tonu). Ovliviiuje drZeni postizeného
segmentu, jenz je pretahovan na stranu hypertonického svalu.

NejzavainéjSi zménou pfi svalové dysbalanci je svalové zkraceni, jez se projevuje
omezenym rozsahem pohybu v kloubech a odchylkami v drZeni téla v urcité oblasti. Na
rozdil od ortopedickych vad (skute¢nych deformit) mizeme aktivnim volnim Usilim tyto
odchylky vyrovnat (HoSkova & Matousova, 2007).

Pfi obnovovani svalové nerovnovahy a pfi odstranovani svalové dysbalance
v jednotlivych oblastech posilujeme svaly s tendenci k ochabovani a svaly s tendenci
ke zkraceni protahujeme a uvolnujeme (HoSkova & Matousova, 2007).

Priciny, které podle Dostdlové (2013) vedou ke vzniku svalovych dysbalanci:

e hypokinéza, nedostatecné zatézovani, nizka aktivita,

e nesoumérné zatizeni, nedostatecna kompenzace,

e pretizeni, eventualné chronické pretéZovani na hranici danou kvalitou svalu,
e psychické napéti, negativni emoce ¢i neschopnost soustiedit se.

Serakova (2009) uvadi, ze v lidském téle mGZeme najit dva velké svalové systémy.
Prvni systém tvofi prevainé svaly posturalni a zajiStuje statické polohy téla. Do
druhého systému patfi svaly prevazné fazické, jez zajistuji pohyb. Nase télo funguje bez
vétsich funkénich poruch, jestlize jsou tyto dva systémy v rovnovaze, tedy nejsou svaly
oslabené ¢i zkracené. Jakmile vSak dochdzi v jednom ze systém( k naruseni rovnovahy,

pravé diky zkraceni ¢i oslabeni svalstva, vyskytuje se problém, kterym je svalova
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dysbalance. Tyto svalové dysbalance se vykytuji ve chvili, kdy dochazi ke Spatnému
drZeni téla, bolestivosti svalli pfi déle trvajicich ¢innostech, poruchami koordinace
pohybU, neschopnosti provést pohybovou aktivitu ¢i zaujmout poZzadovanou pozici.

Do tréninkového procesu je potieba zaradit vhodné kompenzacni (vyrovnavaci)
cviceni, abychom se ptipadné mohli vyhnout vzniku svalové nerovnovahy. Dle
zaméreni a Ucinku tohoto cvi¢eni rozpozndvame kompenzacni cviky na uvolfiovani,
protahovani a posilovani (Votik, 2011).

Nasledkem silnéjsi a ¢asnéjsi aktivace tonickych (posturdlnich) svall, pred svaly
fazickymi, je jejich trvalé pretéZovani. Nasledkem nedostatecné a opoZidéné aktivace
fazickych svall byva prohloubeni jejich oslabeni (Dostalova, 2013).

Svalové nerovnovahy, které se nesnazime urovnat, se trvale prohlubuji. Zpocatku
vratné (reverzibilni) funkéni zmény vedou ke zméndm reflexnim v pohybovém vzorci.
Postupné nastdvaji morfologické zmény. To vede ke zvySeni svalového tonu,
k postupné ischemizaci svalu, ke zmnozZeni vaziva aZz k fibrotické degeneraci svalu.
Casem dochazi k anatomické prestavbé architektoniky kloubu a ke zménam kvality
Slach a vaz(, a to diky asymetrickému tahu v kloubu. Ndasledkem téchto zmén se
zvySuje hojnost mikrotraumat, entezopatie (onemocnéni Slach) se objevi a dalsi
nevratné zmény (Dostalova, 2013).

Dostalova (2013) také piSe, Ze svalova nerovnovdha je vidy spjata s poklesem
pohybové a télesné vykonnosti a cCetnou zranitelnosti hybného Ustroji, predevsim
Slachovych, vazli, Uponl a kloubnich pouzder. Sval, ktery nemUZe pracovat v nejvyssim
mozném rozsahu pohybu ma sniZzenou vykonnost. Jestlize se plivodni rozsah pohybu
obnovi, svalovy vykon se také zvysi.

2.4.2 Pohybové stereotypy

Pro vytvoreni kvalitnich pohybovych stereotypli neboli ekonomickou hybnost je
predpokladem svalova rovnovaha. Pohybové stereotypy mizZzeme charakterizovat jako
uceleny fetézec Ci soustavu podminénych a nepodminénych reflexd, jez vnimame jako
pohyb. KaZzdy jednotlivec ma typické pohybové stereotypy. Kvalitu pohybového
stereotypu (ekonomiku pohybu) mizeme hodnotit diky danym obecnym znaklm. Mezi
svaly se vytvari pevnd vazba s urcitou kombinaci v zapojeni svalll a pfi opakovaném
pohybu se aktivuji ty stejné svaly. Béhem pohybu je aktivita sval( dana jak z hlediska

intenzity jejich zapojeni, tak i Casového zapojeni. Tudiz vétSina pohybovych stereotypu
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(pohyb() je prvkem programového vybaveni. Tyto stereotypy se v pribéhu Zivota méni
jako reakce na zmény vnitfniho a zevniho prostredi. Tvorbu pohybovych stereotypt
vyvolavaji urcité pohybové aktivity. Jednostranné opakovani kombinaci sméruje
k pretéZzovani kloubnich struktur, nékteré svaly se zkracuji a jiné v nasledku toho
ochabuji, vznikaji také funkéni adaptacni zmény. Sval, ktery je zkraceny miva zvySeny
svalovy tonus a byva dominantni ve svalovém fetézci. Casto je aktivovan pFi vech
pohybech, a tim je vlastné posilovan. To miti k jasnému pretézovani v celé oblasti. Na
zakladé tzv. reciproCni inhibice, zkraceny sval také indukuje uUtlum ve svych
antagonistech. Ty se projevuji snizenim svalového napéti, ochabnuti a zménou
postaveni ve stereotypu a snizenim svalové sily (HoSkova, 2003).

Podle Syslové et al. (2008) patfi mezi zakladni pohybové stereotypy: flexe trupu a
hlavy, extenze dolnich koncetin, abdukce hornich a dolnich konéetin. Nejdfive musime
v ramci vyrovndvaciho procesu odstranit soucasné svalové dysbalance, protdhnout
svaly zkracené a nasledné posilit oslabené svaly, jez jsou pfi¢inou chybnych

pohybovych stereotypt (Syslova, 2003).
2.5 Kompenzacni program

Kompenzacni neboli vyrovndvaci cviceni slouzi jako prostiedek v prevenci a
k odstranéni funkénich defektl, a to predevsim u hybného systému. Sportovci podavaji
Spickové vykony, které se mnohdy pohybuji na hranici funkénich fyziologickych
schopnosti lidského organismu. Tim tak dochazi k pretizeni pohybového aparatu,
vedouciho az k jeho poskozeni. Odolnost vzhledem k pretiZzeni neni velkd a mohou tak
nastat nezddouci zmény. A to proto, Ze lidska hybnost je pod volnim dohledem
Clovéka. Zarazenim kompenzacniho cvi¢eni do pohybového programu je mozno svaly
udrZet v rovnovaze. Kompenzacnim cviCenim se mohou sniZovat nezadouci vlivy
pretézovani. Udrzuji optimalni funkéni schopnost pohybového aparatu (Hoskova,
2003).

K funkénim a pozdéji i strukturdlnim vaddm hybného systému mohou pfispét
nejen Spatné provadéné cviky, ale i ty nevhodné zvolené. Pravidelné provadéni
kompenzaéniho cvi¢eni mize vést ke snizeni rizika téchto vad, miZe pomoci

ke zlepseni drZeni téla a ke zkvalitnéni hybnych stereotypl (Bursova, 2005).
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Kompenzacni cvi¢eni jako pojem, mizZe kazdy vidét odlisné. Trenér vétSinou
pod timto pojmem vidi sportovni dopliikovou ¢innost a rehabilita¢ni pracovnik jasné
vymezené pracovni postupy specificky zamérené na jednotlivé svalové skupiny (Jirka,
1990).

Mezi hlavni Ukoly kompenzacniho cvi¢eni fadime vyrovndni jednostranné
zatéze, predejeti vzniku svalové nerovnovahy a poruchy hybnosti kloubl, pfispét
k vytvoreni kvalitnich pohybovych stereotypl. Vzhledem k didaktickym zpUsoblm
rozdélujeme kompenzacni cvi¢eni na nékolik skupin, kterymi jsou cviCeni relaxacni,
protahovaci, napinaci, cilené posilovaci, dechova, mobiliza¢ni a cvi¢eni pro vypracovani
hodnotnych pohybovych stereotypt (Zitko, 1998).

U zdravotné kompenzacéniho cvic¢eni je nutné provadét ho spravnym zplsobem,
pravidelné a volit optimalni cviky vzhledem k aktudlnimu stavu pohybového aparatu,
jestlize chceme dosahnout co nejvétsiho efektu (Levitovd & HoSkovd, 2015). Dle
zaméreni a fyziologického ucinku, ktery je u cviceni prevladajici, kompenzaéni cviceni
rozdélujeme na protahovaci, uvolfiovaci a posilovaci. Také je dullezité dodrzovani
poradi cviceni, kdy na zacatek zarazujeme uvolfiovaci, posléze protahovaci, a nakonec
posilovaci cvi¢eni (Levitova & HosSkova, 2015).

Dostdlova (2013) uvadi, Ze télesna cviteni predstavuji jeden ze zdkladnich
prostredkl, kterymi je mozno pozitivné ovliviiovat fyzicky stav ¢clovéka. Pomoci cviceni,
je ovliviiovan obzvlasté pohybovy systém, jestlize je spravné provadéno. Efekt cviceni
se projevi napf. ve zlepSeni rozsahu pohybu, zlepSeni koordinace pohybu, zvysené
pohyblivosti, zvySeni svalové sily a snizeni svalového napéti. Kromé toho ndam zlepsuji
fyziologické funkce organismu a napomahaji k udrZeni optimalni hmotnosti téla.
Ve zdravotni télesné vychové jsou predevsim vyuzivana kompenzacni cviceni, které
podle fyziologického Ucinku a jejich zaméreni rozdélujeme na:

e cviceni uvolfiovaci,
e cvieni protahovaci,
e cviceni posilovaci.

Dostdlova (2017) uvadi, jako podstatnou véc kompenzacniho cviceni, zaujeti
vlastni polohy téla a jeji uvédoméni si. Také zminuje dlleZitost fixace a spravného
umisténi jednotlivych segmentl téla béhem cviceni. Diky tomu rozsitfuje zakladni

rozdéleni kompenzacniho cviceni o sebe-uvédomovaci a stabilizacni cviceni.
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2.5.1 Cile a zaméreni kompenzacniho cviceni

Podle Bursové (2005) je cilem kompenzaéniho cviceni prevence vzniku
funkénich poruch hybného systému ¢i odstranéni jiz vzniklych poruch. Zdravotné
kompenzacnim cvi¢enim se zaméfujeme také na:

e predchazeni vzniku svalové nerovnovahy,

e vytvoreni spravnych pohybovych stereotypd,

e odstranéni nebo poklesu svalového napéti,

e prevenci zranéni pohybového aparatu,

e zvySeni nebo udrZeni pohyblivosti kloubu a patefre,

e prevenci bolesti kloubll a patere,

e obnoveni kloubni stability,

e udrzeni pruznosti hrudniku a zkvalitnéni dychaciho stereotypu,

e ndpravu spravného drzeni téla.
2.5.2 Cviceni uvolnovaci

Uvolriovaci cviceni je vidy nasmérovdno na pohybovy segment nebo na urdity
kloub. Umoziuje lepSi prokrveni struktur, které jsou zcela neprokrveny, a tudiz
vyZivovany synovialni tekutinou (veskeré chrupavky — disky, menisky, meziobratlové
ploténky, chrupavéité povlaky na kloubnich plochach), nebo jsou pouze slabé
prokrveny (kloubni vazy). ZlepSeni prokrveni znamenad také prohrati, které ma obecné
pozitivni vliv na mechanické vlastnosti pojiv. Diky tomu se pruznost chrupavek
i vazivovych struktur zvysSuje a jejich odolnost vici tahu a tlaku je také vyssi (Berankova
et al.,, 2012).

Diky uvolfovani dochazi ke stfidani tlaku a tahu na kostnim spojeni, ¢imz je
zpUsobeno prohrati kloubd, které vede k latkové vyméné v kloubnich strukturach a
zlepSeni prokrveni. Tvorba synovialni tekutiny, diky niZ je usnadfiovano tfeni v kloubu,
je zlepSovdna pomoci pohybl v kloubech. Uvolfiovaci cvi¢eni také napomahaji
ke stimulaci proprioreceptor(i v oblasti kloubl (tim se zvySuje pfisun informaci do
nervovych center), diky nimz se zlepSuje vnimani informace o poloze ¢asti téla
v prostoru. U téchto cvi¢eni dochazi také k reflexnimu uvolfiovani svalll kolem kloubu.

Cilem uvolfiovacich cviceni je pripravit kloubni struktury ve smyslu obnoveni funkénosti

a jejich rozhybani. K samotnému uvolfovani vyuzivame kyvadlové a krouzivé pohyby.
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Tyto pohyby provadime nejprve v malém rozsahu a postupné rozsah zvétSujeme
(Levitova & Hoskova, 2015).

Cilem uvolfiovacich cviceni je také rozpohybovani urcitého segmentu, na ktery
je zaméreno. Tato cviceni obnovuji pfedevsim vali v kloubech. Cimz u kloubt dochazi
k prohfati, prokrveni a zlepSeni pruznosti vaziva a chrupavek. BEhem tohoto cviceni
dochazi k mirnému uvolnéni a protazZeni zkrdcenych svall a svaly ochablé pfipravujeme
na spravnou tonizaci pfi posilovani (Cermak, 2000).

Uvolniovaci cvi¢eni provadime zlehka, volné, viemi sméry. Dulezité je zacinat
pohyby s malym rozsahem a pozdéji tento rozsah zvétSovat az do krajnich poloh
svynaloZzenim minimalniho Usili sval(. Prostfednictvim pomalého krouZeni,
komihanim, pasivnimi pohyby do krajnich poloh, aktivnimi pohyby do krajnich poloh a
relaxaci dochazi pravé k uvolnéni (Dostalova & Sigmund, 2017).

Podle Bursové (2005) se pocet opakovani u uvolfiovacich cvikd, které se

vétsinou povazuje za dostatecné, pohybuje okolo 8 —10.
2.5.3 Cviceni protahovaci

Protahovaci cviceni vychazeji ze zkuSenosti velmi davnych cvicebnich
systémG Ciny, Indie a Japonska. Vyuzivaji a kombinuji se prvky jégy. Vychazeji také
z novodobych védeckych poznatk(l z oblasti fyziologie, neurofyziologie a anatomie.
Pocestély vyraz streCink (stretching) je odvozeny z anglického slova stretch, které
znamena v prekladu natahovani, rozpinani, napinani (Dostalova, 2013).

Cviceni protahovaci jsou nutnou souéasti rozcviceni, kdy pfipravuji svaly na dalsi
zatéz a slouzi jako prevence pred zranénim. Pfi zavérecné casti cviceni zklidnuji
organismus a po zatéZzi omezuji vznik bolestivosti svall. Tato cviceni maji za ukol
obnovit normalni fyziologickou délku zkracenych svall a zachovat ji svalim, které maji
tendenci ke zkracovani. Protahovaci cviky miZeme také vyuzivat k samostatnému
cviceni, jako prostiedek pro rozvoj flexibility (Dostalova, 2013).

Ve zdravotné-kompenzacnich cvienich se vyuzivd nejvice staticky strecink.
Dalsim cilem statického protahovani je také odstranéni prebytecného napéti svald,
zvétSeni ¢i zanechani kloubni pohyblivosti, vylepseni uvédomovani si vlastniho téla,
jednotlivych svalovych skupin a svalli, usnadnéni celkového uvolnéni (Levitova &

Hoskova, 2015).
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Strecink je také vyuzivan k poklesu klidového svalového napéti (uvolnéni svalu),
dale jako mozZny zpulsob l|éceni a prevence svalovych dysbalanci, tedy podporuje
spravné drzeni téla. Vyrovndvd jednostranné pretéZovani, zlepSuje stav
nervosvalového aparatu, napomdha k celkovému uvolnéni, a to diky jeho
psychosomatickych ucinkach. Prispiva také ke zlepSeni svalové souhry, obratnosti a tim
celkové télesné zdatnosti a vykonnosti (Bursovd, 2005).

Pro tato cvi¢eni bychom méli volit klidné, harmonicky pusobici prostredi.
K vétSimu uvolnéni svalll napomaha pouziti tiché melodické hudby v pomalém tempu.
Pfed protahovanim je nutné zaradit cvieni na zahtati svalll a uvolfiovaci cvi¢eni. Aby
bylo protahovani ucinné, je dllezité mit procvi¢ované svaly dokonale zrelaxovany a
klouby uvolnény (Dostdlova, 2013).

Dle Levitové & Hoskové (2005) rozdélujeme protahovaci cvi¢eni podle naroki
na pohyb na statickd a dynamicka cvi¢eni. Dynamickd cviceni charakterizuji rychlé,
Svihové pohyby. Statickd (pomala) cviceni neboli stre¢ink se déli na aktivni a pasivni.
Aktivni statickd cviceni znamend, kdyZ jedinec provadi pohyb sdm. Pasivni statickd
cviceni, tzn. s dopomaoci jiné osoby i vnéjsi opory.

Bursova (2005) piSe, Ze znalost dvou nejdulezitéjsich fyziologickych zakonitosti,
a to napinaciho reflexu a ochranného uUtlumu je zakladem pro provadéni protahovacich
cvikd.

Napinaci reflex nastava ve chvili nahlého neocdekdvaného protazeni. Jeho
pfi¢innou je podrazdéni nervovych zakonceni svalového vieténka. PFi napinacim
reflexu nastava stazeni protahovaného svalu, tim se dany sval zkrati dfive, nez se
dostane do maximalni fyziologické hranice protazeni. Proto je duleZité dbat na
spravnou techniku a postup protazeni, aby tento reflex viibec nevznikl (Bursova, 2005).

Zamérné naopak vyuzivdme tzv. postizometrickou relaxaci neboli ochranny
utlum, ke zvyseni efektivity protahovani. Ochranny atlum nasleduje po fazi aktivace
svalu. Jeho pfi¢innou je podrazdéni Golgiho Slachovych télisek. Tento UGtlum
vyvolavame izometrickou kontrakci prfimérené intenzity u protahovaného svalu. Tedy
ve vychozi pozici s nebolestivé protazenym svalem. Jelikoz sval klade mensi odpor
vlastnimu naslednému protazeni, proto tento utlum vyuzivame pfi protahovani svalu

(Bursova, 2005).
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2.5.4 Cviceni posilovaci

Cilem posilovacich cviceni je zvySeni funkéni zdatnosti oslabenych, ¢i k oslabeni
nachylnych svallG. Pfed samotnym posilovanim je dllezZité, aby doslo k protdhnuti
antagonistld. Diky tomu muiZeme provést pohyb v potfebném rozsahu. Pri cviéeni
dbame na pomalé a spravné provedeni pohyb( (Dostalova & Sigmund, 2017).

Toho lze dosahnout jediné aktivni ¢innosti — opakovanymi kontrakcemi svalu,
kdy sval musi pfekondvat urcity odpor vlastni silou (v ZTV vyuzivdme predevsim odpor
gravitace). Kladny efekt spociva ve zvyseni sily a zvétSeni objemu oslabeného svalu.
Také se zvysi jeho klidovy svalovy tonus, upravi se tonickd nerovnovaha v pfislusném
pohybovém segmentu. K pozitivnimu ovlivnéni pohybovych stereotypl a drzeni téla
dochazi pravé pfi vyrovnani svalové nerovnovahy. Pfi pravidelném posilovani se zlepsi
i schopnost svalu ekonomictéji pracovat delsi dobu, tj. jeho vytrvalost. Funkéni dtlum
oslabeného svalu se odstrani a zlepsi se tak nitrosvalova koordinace, ale i spoluprdace
tohoto svalu s ostatnimi svaly (Berankova et al., 2012). Posilujeme ty svaly, které maji
tendenci k ochabnuti (Levitova & Hoskova, 2015).

Posilovaci kompenzaéni cviceni by mélo byt slozkou kazdého kvalitniho
tréninkového procesu sportovcd. Tato cviceni napomahaji zdokonalovat sportovni
vykon, pfedchazet zranénim a pfispivaji ke zmirnéni ¢i odstranéni svalovych dysbalanci,
které vznikaji vinou jednostranného zatizeni (Bursova, 2005).

Podle Levitové & Hoskové (2015) patfi mezi zatéZzové parametry pfi posilovani
predevsim:
e pocet opakovani,
e pocet sérii,
e délka prestavky,
¢ velikost odporu.

Jednotlivé Urovné obtiznosti cviceni nikdy nepreskakujeme. Az po Uspésném
zvladnuti techniky cvienich niZsi obtiZznosti, pfechdzime ke cvi¢enim stfedni obtiZnosti.
Nasledné k cviceni vysoké obtiznosti. Vidy avSak volime cviceni v souladu s vytyéenym
cilem a s ohledem na pohlavi, vék, miru oslabeni hybného aparatu, schopnost

provedeni cviku a pfedchozi zkusenost jedince (Levitovd & Hoskov4d, 2015).
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Pravidelné posilovani ma dle Dostalové & Sigmunda (2017) tyto ucinky:
e zvyseni sily sval(,
e korekce svalovych dysbalanci,
e zvySeni svalové vytrvalosti,
e ovlivnéni spravného drzeni téla,
e zlepSeni estetického vzhledu jedince,
e Uprava tonické nerovnovahy,
e zlepSeni koordinacnich schopnosti,
e zlepSeni stability kloubd,
e zvysSeni klidového svalového napéti.
2.5.5. Nacini pro kompenzacni cviceni

Podle Bursovy (2005) si Ize kompenzacni cvi¢eni zpestfit pomoci zapojeni
razného nacini, které ndm mize prispét k rozbiti stereotypu cviceni. Jednotlivé nacini
se da také pouzit k modifikaci cvika.

. Posilovaci guma (theraband) je pas z gumy. VyuZivdme ji pro protahovaci a
posilovaci cviceni.

. Gymnasticky mi¢ (powerball, fitball, pezziball a physioball) je elasticky nafukovaci
mi¢ z umélé hmoty. Jednotlivé mice se od sebe li§i druhem umélé hmoty,
odolnosti, pruznosti atd. Vyuziva se zvlasté k balancnimu cviceni, diky kterému se
zapojuje hluboky stabilizacni systém.

. Maly mékky mic¢ (overball, softgym over) se vyznacuje velkou nosnosti (180 kg).
Diky tomu je mozné se po ném rlizné ,valet”, lezet i sedét. Lze upravovat i miru
jeho nafouknuti. D@ se vyuZivat podobné jako mi¢ gymnasticky, na balanéni

cviceni a cvic¢eni v nestabilnich polohach.
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3 Metodologie

3.1 Cil, ukoly a védecka otazka

3.1.1 Cil prace
Cilem prace je vytvoreni a ovéreni kompenzacniho programu pro hrace ledniho
hokeje HC Motor Ceské Bud&jovice — kategorie mladsi Zaci.
3.1.2 Ukoly préace
Pro uskute¢néni pozadovaného cile je potfeba splnit tyto nasledujici dkoly:
. prostudovat odbornou literaturu, provést jeji obsahovou analyzu a, vypracovat
teoretickd vychodiska prace,
. provést vstupni vysetreni,
. zpracovat prehled problematickych partii (svaly nutné posilit a svaly nutné
protahnout),
. vytvofit kompenzaéni program odpovidajici vybrané skuping,
. aplikovat vytvoreny soubor kompenzacnich cvik( do tréninkového procesu,
. provést vystupni vySetfeni totozné se vstupnim,
. statisticky zpracovat namérené hodnoty,
J zhodnotit U¢innosti kompenzaéniho programu,
. vyhodnotit zavér ze ziskanych poznatkd.

3.1.3 Védecka otazka

U kterych svalovych oslabeni dojde po aplikaci kompenzaéniho programu

ke zlepseni?
3.2 Charakteristika souboru

V rdmci prace byla podrobné sledovana dvé Zakovska druistva. Obé tyto
druzstva tvofili hra¢i klubu HC Motor Ceské Budéjovice. Jednalo se o mladsi zaky A
a mladsi zaky B. Cely tento vyzkum probéhl na zékladé zZadosti trenéra klubu HC Motor
Ceské Budéjovice Mgr. Petra Miska. V této kategorii mlad$ich 73kl pdsobi hraci
ve véku 10—12 let, o priimérné vaze 37,4 + 6,81 kg a primérné télesné vysce 147,5 +

5,69 cm. Testovana skupina tvofila celkem 39 hraca z obou kategorii.
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Tabulka 3. Udaje télesnych parametri mladsich zaka A.

— 5 _
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pocet hracu <

1 11 156 40,5 96
2 12 149 42,6 82
3 11 156 40,4 92
4 11 147 39,6 96
5 11 148,5 36,3 100
6 11 149 42 98
7 11 150 41,9 100
8 11 133 33,5 100
9 12 141 31,8 100
10 11 157,5 60,6 86
11 11 151 41,3 92
12 11 156 48,9 90
13 11 148,5 35,7 96
14 11 152 44,9 100
15 11 152,5 48,7 98
16 11 143 30 100
17 11 154,5 40,7 100
pramér 11,1 149,7 41,1 95,6
smér. odchylka 0,33 6,27 7,25 5,49

Z kategorie mladsi Zaci A se vstupniho testovani ztucastnilo 17 hracud. Z vysledka
méreni jsme stanovili praimérné hodnoty u nékolika ukazatell, tzn. véku, vysky, vahy a
Ucasti pfi samotném kompenzacnim programu. Primérny vék tymu je 11,1 + 0,33 rokad,
pramérna vyska 149,7 + 6,27 cm a pramérna vaha je 41,1 + 7,25 kg. V priiméru byla
ucast na kompenzacnim programu vypoctena na 95,6 * 5,49 %. Druhému, tedy

vystupnimu testovani bylo pritomno téz 17 hraca.
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Tabulka 4. Udaje télesnych parametrt mladsich zaka B.
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1 10 145 31 100
2 10 152,5 44 100
3 10 150 42 98
4 10 148,5 35 100
5 10 150 36 88
6 10 148 36 92
7 10 151 41 100
8 10 142 35 98
9 10 153 41 100
10 10 143 30 100
11 10 141 32 96
12 11 140,5 31 100
13 10 143,5 31 100
14 10 144 31 100
15 10 147 36 100
16 10 149 37 100
17 10 136 25 94
18 10 143 30 100
19 10 147,5 36 86
20 10 151,5 39 92
21 10 141 32 96
22 10 140,5 28 100
primér 10,0 145,8 34,5 97,3
smér. odchylka 0,21 4,66 4,77 4,26

Z kategorie mladsi Zaci B bylo pfi prvnim méreni otestovano 22 jedincl. Stejny
pocet hracd byl pritomen i pfi druhém, tedy vystupnim meéreni. Primérné hodnoty
nékolika ukazatelli, jsme stanovili pravé z poctu pritomnych hracd na méreni.
Pramérny vék u této kategorie je rovnych 10 + 0,21 let, primérna vyska 145,8 + 4,66
cm, primérnd vaha 34,5 + 4,77 kg a prlimérnd ucast na kompenzacnim cviceni byla

stanovena na 97,3 £ 4,26 %.
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3.3 Pouzité metody méreni

K tomuto méreni byla vyuZita metoda obsahové analyzy, dale metoda testovani
a méfeni. Na zdkladé obsahové analyzy jsme zjistili kvantitativni popis pisemnych,
ustnich projevd a jejich rozbord. V tomto pripadé Slo o oblast zdravotni télesné
vychovy. K vypoctim byly pouZity statistické charakteristiky, které jsou béZnou
soucasti pocitacového programu Microsoft Excel. Pouzita byla funkce cetnost, kterou
se rozumi pocet prvkd se stejnou hodnotou statistického znaku. Dale se jednalo o
funkci aritmeticky pramér, ktery nam ukazuje prdmérnou hodnotu testovaného
souboru. PouzZita byla také smérodatnd odchylka, jeZ stanovuje pridmér odchylek od
aritmetického priiméru (Kladivo, 2013).
3.3.1 Obsahova analyza

Obsahova analyza i literarni reSersSe, slouzi k ziskavani informaci nezbytnych
pro vypracovani prdce. Zaklada se na studiu primarnich a sekundarnich zdroji a
schopnosti pracovat s odbornym textem. Metoda bude ndpomocna pfi pozorovani a
porovnani vysledkd (Stumbauer, 1990).

,Postup obsahové analyzy:
o vytyceni cile,
e urceni souboru materiald,
e vyhleddni obsahovych jednotek, to znamena prvki, které bude tfeba sledovat,
e vlastni systematické sledovani,
e sestaveni prehlednych tabulek, grafl, pripadné vyjadreni vysledkl nékterym

zpUsobem kvantitativni deskripce,

e rozbor zjisténych faktd“ (Stumbauer, 1990, s. 61).
3.3.2 Méreni

Méreni je charakterizovano jako zkoumani vlastnosti uréitého predmétu,
¢lovéka nebo materidlu po strance kvantitativni. Ukolem je ziskani informaci o dané
osobé a vysledky zaznamenat v Cislech (Riegerova, Pridalova, & Ulbrichova, 2006).
Metody méreni je mozné rozdélit do nékolika skupin, pfedevsim metody relativni a
absolutni. Tedy absolutni metody poskytuji hodnotu v mérené jednotce. Metody
relativni slouzi pro porovnani, kdy absolutni hodnoty byly prevedeny na procenta

(Stumbauer, 1990).
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3.3.3 Testovani

,Test je systematicky postup, v némz se testovanému jedinci predloZi soubor
konstruovanych predmétd, na které odpovida (reaguje), pfiCemz tyto odpovédi
(reakce) umoznuji examindtorovi pridélit zkousenému cislo, nebo soubor Cisel, z nichz
Ize délat dedukce o tom, co je testovanému jedinci vlastni z toho, co ma test podle
predpokladu méfit” (Stumbauer, 1990, s. 38).

Pouzité testy pro vstupni a vystupni vysetieni

Prvotni i zavérecné vysetieni se sklddalo z nékolika svalovych test(i od Bursové
(2005), Dostdlové (2006), Jandy (2004), Kolare (2011), Mékoty & Blahuse (1983),
Mékoty et al., (2002), Tichého (2000), Vobra (2002).
Test ¢. 1. Testovani hloubky predklonu
Vychozi poloha: Vzpfimeny sed na zemi, nohy vkolenou plné napjaté, flexe
v hlezennim kloubu.
Popis: Testovani probihalo za pouziti bedny, na které byly méfitkem vyznaceny
centimetry. Nulova hodnota byla vyznacena ve vzdalenosti kolen sedici TO. Optimalni
hodnota byla 30 cm. Cim hlubsi predklon byl, tim bylo zaznamenano vétsi ¢islo.
Testovana osoba zaujme polohu v sedu snoZzném a chodidly se opfe o pfipravenou
bednu. Nohy jsou plné propnuty v kolenou. S vydechem se TO zacne predklanét tak,
aby prsty dosdhla, co nejddle za sva chodidla. V této poloze je potieba setrvat po dobu
alespon 2 vtetin (Mékota et al., 2002).
Fyziologicky rozsah: Hloubka predklonu (Thomayerova zkouska) - test na zjisténi
zkraceného bederniho vzpfimovace. Test, kterym zjistujeme zkraceni vzpfimovacul
trupu, svalll na zadni strané stehna a v lytku (Mékota & Blahus, 1983).
Test ¢. 2. Testovadni protrakce hlavy
Vychozi pozice: Vzpfimeny stoj bocény, ruce volné podél téla.
Popis: Testovany jedinec stoji vzpfimené s pazemi podél téla. Vysetiovatel pomoci
aspekce vyhodnoti stav.
ZpUsob vyhodnoceni: Hodnoti se, jak moc velké predsunuti hlavy jedinec ma.
U zvétSené protrakce hlavy mohou byt zkrdcené Sijové a trapézové svaly (Vobr, 2002).
Skéla hodnoceni: Stuperi 0 — svaly bez zkraceni, stupef 1 — svaly s viditelnym zkracenim

(Janda, 2004).
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Test ¢. 3. Testovdni protrakce ramen

Vychozi pozice: Stoj, nohy na urovni bokd, trup vzpfimeny, ruce podél téla.

Popis: Testovany jedinec stoji zady k vySetfovateli, ktery pomoci aspekce zméri
odchyleni ramen.

Zpusob vyhodnoceni: Hodnoti se, jak moc vy¢nivaji lopatky (Vobr, 2002).

Skala hodnoceni: Stuperi 0 — svaly bez zkraceni, stupefi 1- svaly s mirnym zkracenym,
stupen 2 — svaly s viditelnym zkracenim (Bursova, 2005).

Test ¢. 4. Testovdni asymetrie ramen

Vychozi pozice: Stoj, nohy v Urovni bokd, trup vzpfimeny, ruce volné podél téla.

Popis: Testovany jedinec stoji zady k vysetfovateli, ktery (pomoci aspektu) aspektem
zméri, zda jsou ramena symetricka.

ZpUsob vyhodnoceni: Posuzujeme vyskyt snizeného ramene (Vobr, 2002).

Skala hodnoceni: Stuperi 0 — svaly bez zkraceni, stuperi 1- svaly s mirnym zkracenym,
stupen 2 — svaly s viditelnym zkrdcenim (Bursova, 2005).

Test ¢. 5. Testovdni bederni lordozy

Vychozi poloha: Vzptimeny stoj, nohy jsou na Sifi bok, ruce podél téla.

Popis: Testovany jedinec stoji zady ke sténé a méfi se odchylka v bederni oblasti.
ZpUsob vyhodnoceni: Hodnotime vzdalenost beder od stény v centimetrech.
U zvétSené bederni lorddzy je mozné zkraceni bedrokyclostehenniho svalu a extenzor(
trupu (Vobr, 2002).

Skéla hodnoceni: Stuperi 0 — svaly bez zkraceni, stupefi 1 — svaly s viditelnym zkracenim
(Janda, 2004).

Test ¢. 6. Testovdni zkrdceni natahovace krku (Sijové svaly)

Vychozi poloha: Klek sedmo, pazZe volné podél téla, hlava v prodlouzeni trupu.

Popis: Testovany jedinec s vydechem, pomalym obloukovitym pohybem postupné
predklani hlavu a snazi se dosahnout bradou na hrudni kost (Janda, 2004).

Zpusob vyhodnoceni: Hodnotime vzdalenost brady od hrdelni jamky v centimetrech
Fyziologicky rozsah: Hluboké svaly Sijové, jenz provadi predklon, jsou v normé, pokud
spojnice horniho okraje kosti hrudni a dolniho okraje brady je kolma na osu téla.
Jestlize se nepodari dolni Celisti dotknout hrudni kosti, jsou svaly zkracené (Tichy,

2000).
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Skala hodnoceni: Stuperi 0 — svaly bez zkraceni, stupefi 1 — svaly s viditelnym zkracenim
(Janda, 2004).

Test ¢. 7. Testovdni horni ¢dsti trapézového svalu

Vychozi poloha: Vzpfimeny stoj, nohy na Sifi bok(, ruce podél téla.

Popis: Testovany jedinec provede uklon hlavy nejdfive k pravému, a pak k levému
rameni. Hodnotime uhel dklonu.

Fyziologicky rozsah: Sval neni zkracen, jestlize TO dokaze uklonit hlavu do 30° a vice
(Kola¥, 2011).

Test ¢. 8. Testovadni dvojhlavého lytkového svalu

Vychozi poloha: Stoj, nohy v $ifi bokd, ruce volné podél téla

Popis: Testovany jedinec prechazi pomalu do podiepu, paie ma pfipazené, paty
zUstavaji na podloZce. Panev je podsazend a trup je vzpfimeny.

Fyziologicky rozsah: Zde hodnotime Uhel, ktery svira bérec s kosti stehenni. Za chybu se
povazuje zvednuti pat od podlozky, nahrbeni zad a smér hornich koncetin dopredu
(Vobr, 2002).

Test ¢. 9. Testovadni trojhlavého lytkového svalu

Vychozi poloha: Stoj mirné rozkrocny, ruce predpazit.

Popis: Testovany jedinec provede dfep na celych chodidlech s pfedpazenyma rukama.
Fyziologicky rozsah: Rozsah v hlezennim kloubu musi byt 90° a méné. Chodidla a paze
jsou rovnobézné, stehna se dotykaji lytek (Bursova, 2005).

Skéla hodnoceni: Stuperi 0 — svaly bez zkraceni, stupefi 1 — svaly s viditelnym zkracenim
(Janda, 2004).

Test ¢. 10. Testovdni bedrokyclostehenniho svalu

Vychozi poloha: VySetfovany je poloZeny na stole s hyzdémi tésné u okraje.
Pro zajiSténi spravné vychozi polohy panve je potfeba obé dolni koncetiny skrcit
prednoZmo a hornimi koncetinami co nejblize pfitdhnout k hrudniku (Bursova, 2005).
Popis: Testovany jedinec spusti pomalu testovanou koncéetinu pasivné pres okraj stolu
tak, aby visela volné dold. Druhou koncetinu si obéma rukama zafixuje u hrudniku
s tim, Ze bederni lord6za musi byt zcela vyrovnana Janda (2004).

Fyziologicky rozsah: Je-li stehno v rovnobéZzném postaveni s hranou stolu ¢i sméruje

Sikmo vzhUru, jednd se o zkraceny sval (Tichy, 2000).
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Test . 11. Testovdni svali na zadni strané stehna, flexory kolenniho kloubu

Vychozi poloha: VySetfovany je poloZeny na zadech na stole, ruce podél téla.

Popis: VySetfovanému zveddme sami nohu, aniz by ndam pomahal. Hodnotime, kam az
se natazena koncetina dostane, norma je 90° (Janda, 2004).

Fyziologicky rozsah: Hodnotime, kam aZ se natazena koncetina dostane. Za normu
povazujeme zvednuti do svislé polohy, tedy uhel 90° (Tichy, 2000).

Test ¢. 12. Testovani adduktor( stehna

Vychozi poloha: Leh na zddech na Svédské bedné, hyzdé na okraji podlozky.

Popis: Testovany jedinec pfitdhne obé kolena k hrudniku, tim zajisti poZadovany sklon
panve. Bedra jsou pfitisknuta k podloZce a pdnev je na hrané bedny. Jedinec spousti
pomalu uvolnénou dolni koncetinu pres okraj podlozky. Druhé koleno stale drzi
pfitazené k hrudniku a bederni pater zlstava pfitisknuta k podloZzce. Hodnotime zde
stupen unozeni stehna (Bursova, 2005).

Fyziologicky rozsah: Pokud se nepodafi stehno polozit az na podlozku, jsou svaly
zkracené. Jestlize stehno dolehne az na podlozku, jsou adduktory v poradku (Tichy,
2000).

Test ¢. 13. Testovdni pfimd hlava quadriceps femoris

Vychozi pozice: VySetfovany je poloZeny na stole s hyzdémi tésné u okraje. Pro
zajisténi spravné vychozi polohy panve je potfeba obé dolni koncetiny skréit
prednoZmo a hornimi koncetinami co nejblize pritdhnout k hrudniku (Bursova, 2005).
Popis: Testovany jedinec spusti pomalu testovanou koncetinu pasivné pres okraj stolu
tak, aby visela volné doll. Druhou koncetinu si obéma rukama zafixuje u hrudniku
s tim, Ze bederni lord6za musi byt zcela vyrovnana (Bursova, 2005).

Fyziologicky rozsah: Pokud holern a lytko visi svisle doll, je pfimy sval stehenni
v poradku. Jestlize je tato c¢ast koncetiny Sikmo dopredu, jedna se o zkraceny sval
(Tichy, 2000).

Test C. 14. Testovdni bfisnich svali

Vychozi poloha: Leh na zadech, nohy jsou pokréeny, chodidla opfené o podlozku, bérec
a stehna sviraji uhel 90°, poloha pazi v predpazeni dold, bedra pfitisknuta k podlozce
Popis: Testovany jedinec s vydechem pomalu, tahem a bez odrazu od podlozky provadi

flexi trupu. Postupné odviji kulaté patef od podlozky a prechazi témér do sedu.
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Chodidla zUstavaji celou plochou na zemi, nesunou se vpred a nezvedaji se. (Dostalova,
2006).

Spravné provedeni: V dané poloze je nutnd vydrz zhruba 30 vtefin, bez oddalovani
brady od hrdelni jamky. (Bursova, 2005).

Oslabeni: Patef se neodviji od podlozky postupné. Provedeni Svihovym pohybem
svytazenymi rameny, nedostatecnda vydri ¢i provedeni se zdklonem nebo
s predsunutim hlavy. Chybné je také odchlipnuti dolnich koncetin od podlozky
(Dostalova, 2006).

Skala hodnoceni: Stuperi 0 — svaly bez oslabeni, stuperi 1 — svaly ochablé (Bursova,
2005).

Test ¢. 15. Testovani velkého hyZdového svalu

Vychozi poloha: Leh na bfiSe, jedna dolni koncetina je ohnuta v kolennim kloubu do
pravého uhlu a druha je natazend, ruce pod ¢elem (Janda, 2004).

Popis: Testovany jedinec pomalu zanozuje flektovanou dolni koncetinu mirné nad
podloZku a provede vydrz v extenzi v kycelnim kloubu.

Fyziologicky rozsah: Pohyb je zahdjen kontrakci velkého svalu hyzdového a poté se
aktivuji flexory kolen. Velky sval hyzdovy je dostatecné silny, jestlize vySetfovany
jedinec dokaze provést spravny pohybovy stereotyp extenze v kloubu kyéelnim s vydrzi

alespon 15-20 vtefin (Dostdlova, 2006).
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3.4 Experimentalni design

Jednd se o jednoskupinovy experiment bez kontrolni skupiny. Vstupni méreni
probandd probéhlo na zdkladé slovni dohody stymem a trenéry dne 5. 12. 2016.
Prvotni ¢ast vyzkumu byla orientovdna na vstupni testovani hracd, prostrednictvim
vhodné zvolenych testl na problematické partie zatéZované v lednim hokeji. Byla
zjistovana pritomnost svalovych dysbalanci a poruchy hybnych stereotyp(.

Udaje poskytnuté od hraci v podobé& jména, piijmeni a data narozeni ndm
poslouzili do tabulky s naméfenymi hodnotami. Posléze nasledovalo presné méreni
vySky a vahy hracd. Podstatou vstupni diagnostiky byly funkéni svalové testy. Dle
urcené bodovaci skaly vySetfované oblasti byla zapsana namérend hodnota do tabulky.
Testovani se konalo bez zahtati, rozcvi¢eni a protaZeni testovanych svalovych struktur.
Poté 12. ledna 2017 nasledovalo zahdjeni samotného kompenzacniho programu, jenz
byl vypracovan na zadkladé shromazdéni a zhodnoceni vysledkll ze vstupniho méreni.
Program obsahoval cviky na protaZzeni zkrdcenych svalli a posileni svali oslabenych.
Cviky byly zvoleny s ohledem na vék hrac. Nejvétsi dlraz pfi provadéni cvikd byl
kladen na symetrii cviceni, kdy byly cviky provadény soumérné na obé poloviny téla a
na spravné dychani. Samotny kompenzacni program prisel na fadu vzdy po ukonceni
tréninkové jednotky, ihned poté co se hraci vysvlékli ze své vystroje. V prostorach
tohoto hokejového klubu, tedy v Budvar aréné v Ceskych Budé&jovicich, jsme méli
moznost vyuZivat dostateéné velkou cvicebnu, kde byli k dispozici podlozky na cviceni.
Mistnost byla vytdpénd, podlaha pokryta kobercem, tudiz pohodli ke cvic¢eni bylo
zajisténo. Pri prichodu do cvicebny se skupina hracd rozmistila po prostoru a rovnou se
zacalo s protahovacimi cviky. Pfi provadéni téchto cvik(i byla zapottfebi dlsledna
kontrola nad hrdaci, aby jednotlivy cvik byl sprdvné proveden a podrzen ve vydrzi
alespon 15—20 vtefin pfi poctu opakovani 2—3. Poté nasledovali cviky posilovaci. Zde
bylo dllezité dodrzovat pocet opakovani 10—12. Tady jsme se zaméfili na cviceni
polohach. Kompenzacni program byl vyuzivan vidy 1x tydné v utery, kdy jsme s danou
skupinou provadéli cviceni v rozsahu 30 minut. Po uplynuti celkem 4 mésici od

vstupniho testovani bylo provedeno shodné vystupni dne 11. dubna 2017.
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4 Vysledky a diskuse
4.1 Vysledky — mladsi zaci A

a) Hloubka predklonu

U testovani hloubky prfedklonu bylo za normu povaZovano 30 cm. Pfi vstupnim
testovani probandi dosahovali hloubky predklonu v priméru 26,6 + 3,34 cm a 29,3 +
2,59 cm pfi vystupnim méreni. V priméru se hraci zlepsili o 2,7 cm. Na grafu mizeme
vidét, Ze pti vstupnim méreni byla vétsina hracd pod normou, coz znadi jisté zkraceni
v oblasti zadni strany stehen. Konkrétné jsme pfi vstupnim méreni zaznamenali tfinact
hracd pod normou a pouze Ctyfi hrace, u kterych byla hloubka predklonu v normé. Pfi
vystupnim méreni bylo celkem jedenact hracd v normé, tedy u sedmi hrac doslo ke
zlepseni. Pod normu se nam podafilo sniZit pocet hracd ze tfinacti na Sest. Nejvyssi
nameérend hodnota pfi vstupnim testovani byla 31 cm a nejnizsi 20 cm. PFi vystupnim

testovani byla maximalni hodnota 33 cm a minimalni 24 cm.

Tabulka 5. Hloubka pfedklonu u mladsich zZakt — A.

Hloubka predklonu
Vstupni mereni [Vystupni méreni
Prdmeér (cm) 26,6 29,3
Smérodatna odchylka 3,34 2,59
Minimum (cm) 20 24
Maximum (cm) 31 33
Hloubka predklonu
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Vstupni meéreni Vystupni méfeni
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Obrazek 1. Hloubka pfedklonu u mladsich zakt — A.
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Dvojhlavy sval lytkovy

Dvojhlavy sval lytkovy byl méfen ve stupnich, kdy optimalni hodnota byla 90°.
U vstupniho testovani sahalo pod normu tfinact hradcu, coz znaci velké zkraceni u této
svalové partie. Pouze Ctyfi hraci dosdhli normy. Priimérnd naméfena hodnota
u vstupniho méreni byla 106,8° + 13,46. Pfi vystupnim méreni ndm pocet hraca se
znatelnym zkracenim, tedy pod normou, klesnul ze tfinacti na devét. U ¢tyf hraca se
tedy zkraceni svalu povedlo odstranit. Pozadované normy jiz dosahlo celkové 8 hraca.
U vystupniho testovani byla primérna namérend hodnota 100,3° + 14,73. V priméru
se hraci zlepsili o 6,5°. Celkové procentualni zlepSeni bylo tedy o 23,5 % vyssi. Nejvyssi
namérena hodnota, v tomto ptipadé nejméné protazeny sval, byla 130° a nejnizsi, tedy
hodnota nejvice protazeného svalu byla pod Ghlem 90°.

Tabulka 6. Dvojhlavy sval lytkovy u mladSich Zzaka — A

Dvojhlavy sval lytkovy
Vstupni mereni|Vystupni méreni
Primér (stupné) 106,8 100,3
Smérodatna odchylka 13,46 14,73
Minimum (stupné) 90 90
Maximum (stupné) 130 130

Dvojhlavysval lytkovy
17 .
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Vstupni méfeni Vystupni méreni
I Pod normou [l V normé

Obrazek 2. Dvojhlavy sval lytkovy u mladsich zaka — A.
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Trojhlavy sval lytkovy

Cilem probandl pfi vstupnim méreni bylo udélat diep na celych chodidlech.
Povedeny drep prokazal, Ze u trojhlavého lytkového svalu neni patrné zkraceni. To se
podafilo tfinacti hra¢im. Ctyfi hraci tedy normy nedosahli. Procento vyskytu zkraceni
bylo vypocéteno na 23,5 %. U vystupniho méreni se procento vyskytu snizilo na 11,8 %.
Uspé&sny drfep zvladlo tentokrat udélat patndct hracli a pouze dvéma hraclim se to
nepodafilo. U dvou dalSich hracd se ndm tedy podafilo uplné odstranéni zkraceni
trojhlavého lytkového svalu.

Tabulka 7. Trojhlavy sval lytkovy u mladsSich Zzaka — A.

Trojhlavy sval lytkovy

Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Procento vyskytu (%) 23,5 11,8
ANO (pocet hract) 13 15
NE (pocet hracu) 4 2

Trojhlavy sval lytkovy
17 .
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Pocet hraéi [n]
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Obrazek 3. Trojhlavy sval lytkovy u mladsich zaka — A.
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Asymetrie ramen

PFi vstupnim méreni asymetrie ramen byli pouze C¢tyfi hraci v normé a tfinact
hrach bylo pod normou. Na obrdzku ¢. 4 mlZeme vidét, Ze u vystupniho méreni
nedoslo u hrac¢d k zadnému zlepsSeni, ani ke zhorseni. Procento vyskytu bylo v obou
méreni ze 76,5 %. Takto velky vyskyt snizeného ramene je zfejmé zapficinén

jednostrannou zatézi, ktera se vyskytuje v tomto sportu v podobé drzeni hole.

Tabulka 8. Asymetrie ramen u mladsich zaka — A.

Asymetrie ramen

Vstupni mefeni |Vystupni méreni
Procento vyskytu (%) 76,5 76,5
Pod normou (pocet hrach) 13 13
V normé (pocet hracl) 4 4

Asymetrie ramen

-
~l
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Pocet hracu [n]
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Vstupni meéreni Vystupni méfeni
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Obrazek 4. Asymetrie ramen u mladsich zaka — A.
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Bederni lordoza

Na obrazku ¢. 5 mGzeme vidét znatelné zlepSeni v oblasti bederni patere. Kdy pfi
vstupnim testovani bederni lorddzy byli témér vsichni pod normou, kromé jednoho
hrace a pfi vystupnim méreni bylo patrné zlepsSeni u tfinacti hracl. U tfech hracd se
bohuzel nepovedlo odstranit nadmérné prohnuti v oblasti bederni patefe. Procento

vyskytu, které bylo pfi vstupnim méreni 94,1 %, se tedy u vystupniho méreni snizilo na

17,6 %.

Tabulka 9. Bederni lordéza u mladsich zaka — A.

Bedernilorddza

Vstupni mefeni [Vystupni méreni
Procento vyskytu (%) 94,1 17,6
Pod normou (pocet hraca) 16 3
V normé (pocet hrach) 1 14

Bederni lordéza
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Obrazek 5. Bederni lordza u mladsich zaka — A.
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Protrakce ramen

Obrazek €. 6 jasné znazoriuje, Ze vsichni hraci kromé jednoho, byli pfi vstupnim
méreni pod normou. Procento vyskytu protrakce ramen byla 94,1 %. U vystupniho
méreni se nam procento vyskytu podafilo snizit na 52,9 %. U sedmi hract doslo ke
zlepSeni, kdy jsme posilili pfedevSim mezilopatkové svaly a peclivé protahovali svaly
prsni. PFi vystupnim méreni dosdahlo osm hracd normy a u deviti hracd jsme
zaznamenali stdle nedostatky. Pfedevsim v oblasti zkracenych prsnich svall, jez tahaji
ramena dopredu, a tim dochazi k vyklenuti lopatek.

Tabulka 10. Protrakce ramen u mladsich zaka — A.

Protrakce ramen

Vstupni mefeni [Vystupni méreni
Procento vyskytu (%) 94,1 52,9
Pod normou (pocet hrach) 16 9
V normé (pocet hrach) 1 8
Protrakce ramen
17
16 |
15
14 |
13 ¢
12
1}
E 10}
==
0
ME r
=
3 8
]
£ 7
6 F
5t
4t
3 L
2L
1L
0
Vstupni méreni Vystupni méfeni
[ Pod normou [l V normé&

Obrazek 6. Protrakce ramen u mladsich Zzaka — A.
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Protrakce hlavy

Na obrazku ¢. 7 mlZeme vidét, Ze pfi vstupnim méreni bylo v normé tfinact
hracl. U ctyr hrdca byla zjevna protrakce hlavy, takze byli pod normou. Procento
vyskytu bylo vypocteno na 23,5 %. U vystupniho méfeni se nam procento vyskytu

zvysSilo na 41,2 %. Znatelnou protrakci hlavy méli dalsi tfi probandi, takZze pod normou

bylo celkem sedm hracd. V normé zlstalo deset hracu.

Tabulka 11. Protrakce hlavy u mladsich zaka — A.

Protrakce hlavy

Vstupni mefeni [Vystupni méreni
Procento vyskytu (%) 23,5 41,2
Pod normou (pocet hraca) 4 7
V normé (pocet hract) 13 10

Protrakce hlavy
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Obrazek 7. Protrakce hlavy u mladsich zaka — A.
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Natahovac krku
Na obrazku ¢. 8 mUzeme vidét, Ze pfi vstupnim méreni byli vSichni hraci v normé.
U vystupniho méreni ke zméndam nedoslo, nikdo se nezhorsil, tudiz byli vSichni opét

vV norme.

Natahovad krku
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Obrazek 8. Natahovac krku u mladsich zakti — A.
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BfisSni svaly
Z obrdzku €. 9 mlzZeme vidét, Ze pfi testovani brisniho svalstva byli vSichni hraci
Uspésni. PFi vystupnim méreni se nikdo z hracli nezhorsil, tudiz byli vSichni opét

v normé. Z toho vyplyva, Ze mladsi Zaci bfisni svalstvo ochablé neméli.

BFisni svaly
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Pocet hracu [n]
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Vstupni méfeni Vystupni méfeni
I Pod normou [l V normé

Obrazek 9. BFfisni svaly u mladsich zaka — A.
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Hyzd'ové svaly

Obrazek ¢. 10 ndm také ukazuje, Ze pfi vstupnim testovani byli vSichni hraci
Uspésni. U vystupniho testovani ke zménam nedoslo, nikdo se nezhorsil, tudiz byli
vsichni opét v normé. Z toho mlizeme chdpat, Ze mladsi Zaci kupodivu neméli ochablé

hyzd'ové svalstvo.

HyZdové svaly
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Obrazek 10. HyZzd'ové svaly u mladsSich zaka — A.
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Bedrokyclostehenni sval — prava noha

U testovani bedrokyclostehenniho svalu byla za normu povazovana hodnota 180°
a vice. U vstupniho méreni mGzeme na obrdzku ¢. 11 zpozorovat, Ze celkem Sestnact
probandd mélo tento sval na pravé dolni koncetiné v normé, tedy nezkracen. Pouze
jeden z hrach byl pod normou, u kterého bylo zaznamenano zkraceni tohoto svalu.
Primérna namérend hodnota pfi vstupnim méreni byla 179,4 + 2,43°. Maximalni
nameérfend hodnota pod uUhlem 180° a minimdlni hodnota pod uhlem 170°.
U vystupniho méreni klesnul pocet hracd v normé na polovinu, doslo zde tedy u osmi
hracd ke zhorseni. Tim padem pocet hracd pod normou vystoupal z jednoho na devét.
Primérna namérena hodnota pfi vystupnim méreni byla 174,1 + 6,18°. Maximalni
namérend hodnota byla pod dhlem 180° a minimalni hodnota pod uhlem 160°.
V tomto testovdni se ndam nepodafilo dosdahnout lepSiho, nebo alespon stejného

vysledku, nez ktery byl na poc¢atku testovani.

Tabulka 12. Bedrokyélostehenni sval — prava noha u mladsich Zzaka — A.

Bedrokyclostehenni sval - prava noha
Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Primér (stupné) 179,4 174,1
Smérodatna odchylka 2,43 6,18
Minimum (stupné) 170 160
Maximum (stupné) 180 180

Bedrokyclostehenni sval

Prava noha
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Obrazek 11. Bedrokyc¢lostehenni sval — prava noha u mladsich zaka — A.
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Bedrokyclostehenni sval — leva noha

Hodnota povaZovana za normu byla 180° a vice. U vstupniho méfeni mlizZeme na
obrazku ¢. 12 zpozorovat, ze devét probandi mélo tento sval na pravé dolni koncetiné
v normé, tedy nezkracen. Pod normou se vykytovalo osm probandl, u nichZ bylo
zaznamendno zkraceni tohoto svalu. Primérna naméfena hodnota pfi vstupnim
méreni byla 174,1 + 6,18°. Maximalni namérend hodnota pod uhlem 180° a minimalni
hodnota pod uhlem 160°. U vystupniho méreni zlstali hodnoty u vSech hracl stejné.
Primérna namérend hodnota pfi vystupnim méreni byla také 174,1 + 6,18°. Maximalni
namérend hodnota pfi vystupnim méreni byla pod Uhlem 180° a minimdlni hodnota
pod Uhlem 160°. V tomto testovani se nam nepodafilo Zadnych zmén.

Tabulka 13. Bedrokyclostehenni sval — leva noha u mladsich Zzaka — A.

Bedrokyclostehenni sval - levd noha
Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Primér (stupné) 174,1 174,1
Smérodatna odchylka 6,18 6,18
Minimum (stupné) 160 160
Maximum (stupné) 180 180

Bedrokyclostehenni sval
Leva noha
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Pocet hracu [n]
©

O =2 N Wk O N @

Vstupni méfeni Vystupni méfeni
I Pod normou [l V normé

Obrazek 12. Bedroky¢lostehenni sval — leva noha u mladsich zaka — A.
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Pfima hlava quadriceps femoris — prava noha

U testovani pfimé hlavy quadriceps femoris byla norma 90° a méné. Na obrazku
¢. 13 jsou znazornéné hodnoty, kdy ndm graf u vstupniho méreni svalu pravé nohy
ukazuje dvandct hrdcd pod normou a pét hracd v normé. Kdy prlimérnd namérena
hodnota byla 110,3 + 18,91°. Maximalni namérend hodnota byla u proband( pod
Uhlem 150° a minimalni hodnota pod Uhlem 90°. U vystupniho méfeni bohuzel nedoslo
ke zlepsSeni, naopak pod normou bylo o jednoho hrace vic. Tudiz tfinact hraca pfi
vystupnim méreni bylo pod normou a pouze ¢tyfi hraci v normé. Primérna namérena
hodnota byla 114,7 + 25,03°. Maximalni namérend hodnota u probandl byla ponékud
vys$Si neZ u vstupniho méreni, a to pod uhlem 170°, coz znaci nadmérné zkraceni svalu.

Minimalni hodnota stejna pod uhlem 90°.

Tabulka 14. Pfima hlava quadriceps femoris — prava noha u mladsich zakt — A.

Pfima hlava quadriceps femoris - prava noha
Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Priimér (stupné) 110,3 114,7
Smérodatna odchylka 18,91 25,03
Minimum (stupné) 90 90
Maximum (stupné) 150 170
Prima hlava quadriceps femoris
Prava noha
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Obrazek 13. Pfima hlava quadriceps femoris — prava noha u mladsich zaka — A.
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Pfima hlava quadriceps femoris — leva noha

U testovani pfimé hlavy quadriceps femoris byla norma 90° a méné. Na obrdzku
¢. 13 jsou znazornéné hodnoty, kdy nam graf u vstupniho méreni svalu levé nohy
ukazuje patnact hracd pod normou a pouze dva hrace v normé. Kdy prlmérna
namérend hodnota byla 115,6 * 19,52°. Maximalni naméfend hodnota byla
u probandl pod thlem 160° a minimalni hodnota pod uhlem 90°. U vystupniho méreni
bohuzel nedoslo k velkému zlepseni. Doslo k odstranéni zkraceni u tfech hracl. Tudiz
dvandct hracd bylo pod normou a pét hra¢li v normé. Primérna namérena hodnota

s v

byla 124,7 + 26,95°. Maximalni namérena hodnota u proband( byla ponékud vyssi nez

u vstupniho meéreni, a to pod uhlem 180°, coz znaci nadmérné zkraceni svalu.

Minimalni hodnota byla namérena pod uhlem 100°.

Tabulka 15. Pfima hlava quadriceps femoris — prava noha u mladsich zakt — A.

Pfima hlava quadriceps femoris - leva noha
Vstupni mefeni|Vystupni méfeni

Primér (stupné) 115,6 124,7

Smérodatnd odchylka 19,52 26,95

Minimum (stupné) 90 100

Maximum (stupné) 160 180

Prima hlava quadriceps femoris

Leva noha
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Obrazek 14. Pfima hlava quadriceps femoris — prava noha u mladsich zaka — A.
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Adduktory stehna — prava noha

U testovani adduktord stehna na pravé noze bylo za normu povaZovano 10° a
méné. Pfi vstupnim méreni byla u hracd primérnd namérena hodnota 16,2 + 11,66°.
Obrazek €. 15 znazoriuje, Ze pfi vstupnim méreni bylo devét hracd pod normou a osm
hracd, ktefi byli v normé. Maximalni namérend hodnota byla u proband( pod Uhlem
30° a minimalni hodnota pod uhlem 0°. U vystupniho méreni si vedli hraci vyborné,
vsichni dosahli normy. Povedlo se tedy odstranit Uplné zkraceni u vSech proband(l. Zde
byla priimérna namérena hodnota 2,4 + 4,37. Maximalni naméfend hodnota byla
u probandl pod Uhlem 10° a minimalni hodnota pod Uhlem 0°.

Tabulka 16. Adduktory stehna — prava noha u mladsich zaka — A.

Adduktory stehna - prava noha

Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Primér (stupné) 16,2 2,4
Smérodatna odchylka 11,66 4,37
Minimum (stupné) 0 0
Maximum (stupné) 30 10
Adduktory stehna
Prava noha
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Obrazek 15. Adduktory stehna — prava noha u mladsich zakt — A.
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Adduktory stehna — leva noha

U testovani adduktor( stehna na levé noze bylo za normu povazovano 10° a
méné. Pfi vstupnim méreni byla u hra¢li primérna namérena hodnota 13,5 + 12,09°.
Obrazek €. 16 znazoriuje, Ze pfi vstupnim méreni bylo devét hracl pod normou a osm
hracd, ktefi byli v normé. Maximalni namérena hodnota byla u proband( pod uhlem
30° a minimalni hodnota pod uhlem 0°. U vystupniho méreni doslo ke zlepSeni u Sesti
hracl, kdy se povedlo odstranit Uplné zkraceni. V normé bylo tedy celkové 14 hraca a
tfi hraci pod normou. Zde byla primérna namérena hodnota 7,6 + 7,52°. Maximalni
namérend hodnota byla u proband( pod uhlem 20° a minimdlni hodnota pod Uhlem
0°.

Tabulka 17. Adduktory stehna — leva noha u mladsich zaka — A.

Adduktory stehna - leva noha
Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Prameér (stupné) 13,5 7,6
Smérodatna odchylka 12,09 7,52
Minimum (stupné) 0 0
Maximum (stupné) 30 20
Adduktory stehna
Leva noha
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Obrazek 16. Adduktory stehna — leva noha u mladsich Zaka — A.
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Zadni strana stehen — prava noha

U testovani zkraceni v oblasti zadni strané stehna na pravé noze bylo povazovdno
90° a vice jako norma. Na obrazku ¢. 17 mGZeme vidét, Ze pfi vstupnim méreni bylo
tfinact hracd pod normou a pouze ctyfi hraci v normé. Primérna namérend hodnota
byla 82,1 + 6,39°. Maximalni naméfend hodnota pod Uhlem 90° a minimalni pod Uhlem
75°. U vystupniho méreni ke zlepseni nedoslo, naopak u jednoho z hracl doslo
ke zhorseni. Zde byla primérna namérena hodnota 85,9 + 4,41°. Do normy se dostali
pouze tfi hraci a u ¢trnacti hraca bylo patrné zkraceni svalu na zadni strané stehna.

Maximalni namérena hodnota pod thlem 90° a minimalni pod uhlem 80°.

Tabulka 18. Zadni strana stehen — prava noha u mladsich zaka — A.

Zadni strana stehen - prava noha

Vstupni mefeni|Vystupni méfeni
Primér (stupné) 82,1 85,9
Smérodatnd odchylka 6,39 4,41
Minimum (stupné) 75 80
Maximum (stupné) 90 90
Zadni strana stehen
Prava noha
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Obrazek 17. Zadni strana stehen — prava noha u mladsich zaka — A.
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Zadni strana stehen - leva noha

U testovani zkraceni v oblasti zadni strané stehna na levé noze bylo povazovdno
90° a vice jako norma. Na obrazku ¢. 18 mUZeme vidét, Ze pfi vstupnim méreni bylo
dvandct hracld pod normou a pouze pét hracl v normé. Primérnd namérend hodnota
byla 82,4 £ 6,4°. Maximalni namérena hodnota pod thlem 90° a minimalni pod Uhlem
75°. U vystupniho méreni ke zlepseni nedoslo, naopak u dvou hracl doslo ke zhorseni.
Zde byla priimérnd namérena hodnota 85,6 + 5,56°. Do normy se dostali pouze tfi hraci
a u Ctrndcti hracd bylo patrné zkraceni svalu na zadni strané stehna. Maximalni

namérend hodnota pod Uhlem 90° a minimalni pod thlem 80°.

Tabulka 19. Zadni strana stehen — leva noha u mladsich zaki — A.

Zadni strana stehen - leva noha
Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Primér (stupné) 82,4 85,6
Smérodatna odchylka 6,4 5,56
Minimum (stupné) 75 75
Maximum (stupné) 90 90
Zadni strana stehen
Leva noha
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Obrazek 18. Zadni strana stehen — leva noha u mladsich zZaka — A.
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Horni ¢ast trapézového svalu — prava strana

U testovani horni casti trapézového svalu na pravé strané bylo za normu
povazovano 30° a vice. Pfi vstupnim méreni byla primérna namérenda hodnota u hracu
30,9 + 8,34°. Na obrazku €. 19 je graficky zndzornéno, Ze osm hraca bylo pod normou,
zatimco devét hracl v normé. Maximalni namérena hodnota byla pod uhlem 40° a
minimalni pod Uuhlem 20°. U vystupniho méreni si vedli hraci vyborné, vsSichni dosahli
normy. Povedlo se tedy odstranit Uplné zkraceni u vSech proband(. Primérna
namérend hodnota pfi vystupnim méreni byla 35°. Tentokrat Zadny z hraca neklesl pod
tuto hodnotu.

Tabulka 20. Horni ¢ast trapézového svalu — prava strana u mladsich Zzaka — A.

Horni éast trapézového svalu - prava strana
Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Priimér (stupné) 30,9 35
Smérodatna odchylka 8,34 0
Minimum (stupné) 20 35
Maximum (stupné) 40 35
Horni ¢ast trapézového svalu
Prava strana
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Obrazek 19. Horni ¢ast trapézového svalu — prava strana u mladsich zaka — A.
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Horni ¢ast trapézového svalu — leva strana

U testovani horni casti trapézového svalu na levé strané bylo za normu
povazovano také 30° a vice. Pfi vstupnim méreni byla priimérna namérena hodnota
u hrach 27,6 + 8,31°. Na obrdazku ¢. 20 je graficky znazornéno, Ze jedenact hracl bylo
pod normou, zatimco Sest hracli v normé. Maximalni namérena hodnota byla pod
Uhlem 45° a minimalni pod dhlem 15°. U vystupniho méfeni si vedli hraci taktéz
vyborné, vsichni dosahli normy. Povedlo se tedy odstranit Uplné zkraceni u vsSech
probandd. Primérna namérena hodnota pti vystupnim méreni byla 35°. Tentokrat
zadny z hrach neklesl pod tuto hodnotu.

s vz

Tabulka 21. Horni ¢ast trapézového svalu — leva strana u mladsSich Zzaka — A.

Horni ¢ast trapézového svalu - leva strana
Vstupni mefeni|Vystupni méreni

Prdmér (stupné) 27,6 35

Smérodatna odchylka 8,31 0

Minimum (stupné) 15 35

Maximum (stupné) 45 35

Horni ¢ast trapézového svalu
Leva strana
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Obrazek 20. Horni éast trapézového svalu — leva strana u mladsich zaka — A.
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4.2 Vysledky — mladsi zaci B

Hloubka predklonu

U testovani hloubky prfedklonu bylo za normu povazovano 30 cm. Pfi vstupnim
testovani probandi dosahovali hloubky predklonu v prdméru 25,3 + 4,58 cm a 28,7
3,48 cm pfi vystupnim méreni. V priiméru se hrdci zlepsili o 3,4 cm. Nejvyssi namérena
hodnota pfti vstupnim testovani byla 32 cm a nejnizsi 16 cm. Na obrdzku ¢. 21 mizeme
vidét, Ze pfi vstupnim méreni byla pfevaind vétSina hracd pod normou. PFi vstupnim
méreni jsme zaznamenali tedy devatenact hracd pod normou a pouze tfi hrace
v normé. Po vystupnim méreni se pocet hracli pod normou snizil na tfinact. U Sesti
hrach doslo tedy k odstranéni zkraceného svalstva v oblasti zadni strany stehen. Pfi
vystupnim testovani byla maximalni hodnota 35 cm a minimalni 22 cm.

Tabulka 22. Hloubka pfedklonu u mladsich zakt — B.

Hloubka predklonu

Vstupni mereni [Vystupni méreni
Pramér (cm) 25,3 28,7
Smérodatnd odchylka 4,58 3,48
Minimum (cm) 16 22
Maximum (cm) 32 35

Hloubka pfedklonu
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Obrazek 21. Hloubka pfedklonu u mladsich Zakt — B.
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Dvojhlavy sval lytkovy

Dvojhlavy sval lytkovy byl méfen ve stupnich, kdy optimalni hodnota byla 90°.
U vstupniho testovani bylo pod normou tfinact hracl a devét hracua, kteri dosahli
normy. Prlmérnd namérend hodnota byla 100,9 + 15,09°. Nejvyssi namérend hodnota
Nejvyssi namérend hodnota u hracl byla 120° a nejnizsi také 90°. PoZadované normy
jiz dosdhlo jedendact hracl, to znaci, Ze se podafilo odstranit zkraceni dvojhlavého

lytkového svalu pouze u dvou hracu. Jedenact hracu zUstalo stéle pod normou. Doslo

tedy k velmi mirnému zlepseni.

Tabulka 23. Dvojhlavy sval lytkovy u mladsich zakt — B.

Dvojhlavy sval lytkovy
Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Prameér (stupné) 100,9 96,6
Smérodatna odchylka 15,09 9,81
Minimum (stupné) 90 90
Maximum (stupné) 130 120

Dvojhlavy sval lytkovy
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Obrazek 22. Dvojhlavy sval lytkovy u mladsich Zaka — B.
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Trojhlavy sval lytkovy

Pfi vstupnim méreni dokazalo udélat difep na celych chodidlech jednadvacet
hracd a neudélal ho pouze jeden hrac. Procento vyskytu bylo tedy vypocteno na 4,5 %.
U vystupniho méreni se procento vyskytu nepatrné zvysilo na 9,1 %, kdy se zhorsil
jeden hrag. Uspésny diep zvladlo udélat dvacet hrach, a tedy dvéma hraédm se to pfi

vystupnim méreni nepodafilo.

Tabulka 24. Trojhlavy sval lytkovy u mladSich Zzaka — B.

Trojhlavy sval lytkovy

Vstupni mefeni |Vystupni méreni
Procento vyskytu (%) 4,5 9,1
Pod normou (pocet hracéa) 1 2
V normé (pocet hraca) 21 20

Trojhlavy sval lytkovy
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Obrazek 23. Trojhlavy sval lytkovy u mladsich zaka — B.

70



Asymetrie ramen

Pfi vstupnim méreni asymetrie ramen bylo osmnact hraél pod normou, cozZ
znamenalo velmi viditelné snizené rameno. Dalsi tfi hraci, ktefi méli mirné snizené
rameno. Pouze jeden hrac, ktery asymetrii ramen nemél Zzadnou a dosahl tedy normy.
Obrazek €. 24 zobrazuje, Ze u vystupniho méreni nedoslo k Zzadnym zménam. U hraca
nedoslo k Zadnému zlepSeni, ani ke zhorSeni. Procento vyskytu bylo v obou méreni

z 81,8 %. Tento velky vyskyt snizeného ramene je zifejmé zapficinén jednostrannou

zatézi, kterd se vyskytuje v tomto sportu v podobé drzeni hole.

Tabulka 25. Asymetrie ramen u mladSich Zzakd — B.

Asymetrie ramen

Vstupni méfeni |Vystupni méfeni
Procento vyskytu (%) 81,8 81,8
Pod normou (podet hracu) 18 18
Mirné oslabeni (podet hracu)
V normé (pocet hract)

Asymetrie ramen
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Obrazek 24. Asymetrie ramen u mladsich zaka — B.
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Bederni lordéza

PFi vstupnim testovani bederni lorddzy bylo sedm hraci pod normou, méli tedy
nadmérné prohnuti v této oblasti patefe. Naopak patnact hracd bylo v normé. Na
obrazku €. 25 muzeme vidét, Zze u hracl nedoslo k Zadnym zméndm. U sedmi probandi
se nam bohuzZel nepovedlo odstranit nadmeérné prohnuti v oblasti bederni patere.
Procento vyskytu, které bylo pfi vstupnim méreni 31,8 % se tedy u vystupniho méreni
nezménilo.

Tabulka 26. Bederni lord6za u mladsich Zakti — B.

Bedernilorddza

Vstupni mereni [Vystupni méreni
Procento vyskytu (%) 31,8 31,8
Pod normou (pocet hraca) 7 7
V normé (pocet hrach) 15 15

Bederni lordoza

= Y CE S
o NMNWhOONOOO=2MN
: — T

Pocet hracl [n]

©w
T

O=2MNWPkRooo~N
T

Vstupni méfreni Vystupni méreni
I Pod normou [l V normé

Obrazek 25. Bederni lord6za u mladsich zakt — B.
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Protrakce ramen

Obrazek €. 26 ndm znazornuje, Ze pfi vstupnim méreni byli tfi hraci pod normou,
coz znamenalo velmi odstavajici lopatky. U deviti hrac¢l bylo zaznamenano mirné
oslabeni, lopatky tedy patrné odstavaly. V normé, tedy bez oslabeni bylo celkem deset
hracl. Procento vyskytu protrakce ramen pfi vstupnim méreni bylo 13,6 %.
U vystupniho méfeni se ndm procento vyskytu razantné zvysilo na 63,6 %. U jedendcti
hracl doSlo ke zhorSeni, kde se nam ocividné nepodafilo dostatecné posilit
mezilopatkové svaly a svaly prsni zUstali nadale zkracené, ¢imz tahaji ramena dopredu,
a tim dochézi k nadmérnému vyklenuti lopatek. Ctrnact hracd bylo tedy velmi pod
normou, u sedmi hraca bylo patrné mirné oslabeni a pouze jeden z hrac byl v normé

bez oslabeni.

Tabulka 27. Protrakce ramen u mladsich Zzakt — B.

Protrakce ramen
Vstupni méreni [Vystupni méreni
Procento vyskytu (%) 13,6 63,6
Pod normou (poéet hracu) 3 14
Mirné oslabeni (podet hracu) 9
V normé (pocet hract) 10 1

Protrakce ramen
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Obrazek 26. Protrakce ramen u mladsich zaka — B.

73



Protrakce hlavy

Na obrazku ¢. 27 mlZeme vidét, Ze pfi vstupnim méfeni bylo v normé ctrnact
hracl. U osmi hracd byla protrakce hlavy zjevna, tudiz byli pod normou. Procento
vyskytu bylo vypocteno na 36,4 %. U vystupniho méfeni se ndm procento vyskytu
nezménilo. Znatelnou protrakci hlavy mél stejny pocet proband(, takze pod normou
zGstalo osm hracd a v normé ctrnact hracl. Nedoslo tedy ani ke zlepSeni, ani
ke zhorseni.

Tabulka 28. Protrakce hlavy u mladsich zakt — B.

Protrakce hlavy

Vstupni mereni [Vystupni méreni
Procento vyskytu (%) 36,4 36,4
Pod normou (pocet hraca) 8 8
V normé (pocet hrach) 14 14

Protrakce hlavy
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Obrazek 27. Protrakce hlavy u mladsich zaka — B.
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Natahovac krku
Na obrazku €. 28 mlZeme vidét, Ze pfi vstupnim méreni byli vSichni hraci
vnormé. U vystupniho méreni ke zméndm nedoslo, nikdo se nezhorsil, tudiz byli

vsichni opét v normé.

Natahovac krku

N
N
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Pocet hracu [n]
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Vstupni méfeni Vystupni méfeni
I Pod normou [l V normé

Obrazek 28. Natahovaé krku u mladsich Zzaka — B.
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BfisSni svaly
Na obrdzku ¢. 29 mlzZeme vidét, Ze pfi testovani bfisniho svalstva byli vSichni
hraci uspésni. Pfi vystupnim méreni se nikdo z hrac¢l nezhorsil, tudiz byli vSichni opét

v normé. Z toho vyplyva, Ze mladsi Zaci bfisni svalstvo ochablé neméli.

Brisni svaly

N
N

Pocet hrach [n]
N S
OO =2 MNWhrOO~NROO =
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Vstupni méfeni Vystupni méfeni
I Fod normou [l V normé

Obrazek 29. Bfisni svaly u mladsich zakt — B.
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Hyzd'ové svaly

Obrazek ¢. 30 ndm také ukazuje, Ze pfi vstupnim testovani byli vSichni hraci
Uspésni. U vystupniho testovani ke zméndm nedoslo, nikdo se nezhorsil, tudiz byli
vsichni opét v normé. Z toho muZeme chapat, Ze mladsi Zaci kupodivu neméli ochablé

hyzd'ové svalstvo.

HyZd'ové svaly

N
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Poéet hracu [n]
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Vstupni méfeni Vystupni méfeni
I Pod normou [l V normé

Obrazek 30. Hyzd'ové svaly u mladsich zakt — B.
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Bedrokyclostehenni sval — prava noha

U testovani bedrokyclostehenniho svalu byla za normu povazovana hodnota 180°
a vice. U vstupniho méreni mizeme na obrazku ¢. 31 zpozorovat, Ze celkem patnact
probandd mélo tento sval na pravé dolni koncetiné zkracen, byli tedy pod normou.
Sedm hracl bylo v normé a tento sval zkraceny nemélo. Primérna namérena hodnota
pfi vstupnim méreni byla 174,3 + 7,12°. Maximalni naméfrena hodnota pod uhlem 190°
a minimalni hodnota pod uhlem 160°. U vystupniho méreni klesnul pocet hracd pod
normou vice jak o polovinu, doslo zde tedy u deviti hrach k uplnému odstranéni
zkraceni. Tim padem pribyl pocet hraca, ktefi byli pfi vystupnim méreni v normé na
Sestndct. Primérnd namérena hodnota pfi vystupnim méreni byla 177,7 + 5,28°.
Maximalni namérend hodnota pfi vystupnim méreni byla pod uhlem 190° a minimalni
hodnota pod uhlem 170°. V tomto testovani se ndm podafilo dosahnout lepsiho

vysledku, nez ktery byl na poc¢atku testovani.

Tabulka 29. Bedrokyclostehenni sval — prava noha u mladsich zakt — B.

Bedrokyclostehenni sval - prava noha

Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Primér (stupné) 174,3 177,7
Smérodatna odchylka 7,12 5,28
Minimum (stupné) 160 170
Maximum (stupné) 190 190

Bedrokyclostehenni sval
Prava noha

Pocet hraél [n]

O _2NWhOO ~N®O
T

Vstupni méfeni Vystupni méfeni
I Pod normou [l V normé

Obrazek 31. Bedrokyé¢lostehenni sval — prava noha u mladsich zaka — B.
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Bedrokyclostehenni sval — leva noha

Zde byla za normu povaZovdna také hodnota 180° a vice. U vstupniho méreni
mUlzeme na obrazku ¢. 32 zpozorovat, Ze celkem ¢trnact probandd mélo tento sval na
levé dolni koncetiné zkracen, byli tedy pod normou. Osm hracd bylo v normé a tento
sval zkraceny nemélo. Prlimérna namérena hodnota pfi vstupnim méreni byla 175 *
6,55°. Maximalni namérena hodnota pod uhlem 180° a minimalni hodnota pod Uhlem
170°. U vystupniho méreni klesnul pocet hraca pod normou o polovinu, doslo zde tedy
u sedmi hracl k uplnému odstranéni zkraceni. Tim padem pribyl pocet hracd, ktefi byli
pfi vystupnim méfeni v normé na patndct. Primérnd namérena hodnota pfi vystupnim
méreni byla 177,3 £ 5,5°. Maximalni namérend hodnota pfi vystupnim méreni byla pod
Uhlem 190° a minimadlni hodnota pod uhlem 170°. V tomto testovani se ndm podafilo
dosahnout lepsiho vysledku, nez ktery byl pfi vstupnim testovani.

Tabulka 30. Bedrokyclostehenni sval — leva noha u mladsich zaka — B.

Bedrokyclostehenni sval - levd noha
Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Primér (stupné) 175 177,3
Smérodatna odchylka 6,55 5,5
Minimum (stupné) 170 170
Maximum (stupné) 180 190

Bedrokyclostehenni sval
Leva noha

Pocet hraca [n]

OC=aNWROD~N®LO

Vstupni méreni Vystupni méreni
I Pod normou [l V normé

Obrazek 32. Bedrokyé¢lostehenni sval — leva noha u mladsich zakt — B.
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Pfima hlava quadriceps femoris — prava noha

U testovani pfimé hlavy quadriceps femoris byla norma 90° a méné. Na obrazku
¢. 33 jsou znazornéné hodnoty, kdy nam graf u vstupniho méreni svalu pravé nohy
ukazuje dvanact hracd pod normou a pét hracli v normé. Kdy primérna namérena
hodnota byla 110,3 + 18,91°. Maximalni namérend hodnota byla u probandl pod
Uhlem 150° a minimalni hodnota pod thlem 90°. U vystupniho méreni bohuzel nedoslo

o v

ke zlepSeni, naopak pod normou bylo o jednoho hrace vic. Tudiz tfinact hraca pfi
vystupnim méreni bylo pod normou a pouze Ctyfi hraci v normé. Primérna namérena
hodnota byla 114,7 + 25,03°. Maximalni namérena hodnota u proband( byla ponékud
vys$si nez u vstupniho méreni, a to pod uhlem 170°, coz znaci nadmérné zkraceni svalu.
Minimalni hodnota stejna pod uhlem 90°.

Tabulka 31. Pfima hlava quadriceps femoris — prava noha u mladsich zakt — B.

Pfima hlava quadriceps femoris - prava noha
Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Primér (stupné) 111,4 107,5
Smérodatna odchylka 14,73 16,09
Minimum (stupné) 95 90
Maximum (stupné) 150 150

Pfima hlava quadriceps femoris
Prava noha

Podet hracil [n]

O=_2NWRrOO~N®O
T

Vstupni méreni Vystupni méreni
I Pod normou [l V normé

Obrazek 33. Pfima hlava quadriceps femoris — prava noha u mladsich zaka — B.
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Pfima hlava quadriceps femoris — leva noha

U testovani pfimé hlavy quadriceps femoris byla norma 90° a méné. Na obrdazku
¢. 34 jsou znazornéné hodnoty, kdy nam graf u vstupniho méreni svalu levé nohy
ukazuje celkem dvacet hrac¢d pod normou a pouze dva hrac¢e v normé. Kdy priamérna
namérena hodnota byla 107 + 15,79°. Maximalni namérend hodnota byla u probandu
pod uhlem 140° a minimdlni hodnota pod uhlem 90°. U vystupniho méreni bohuzel
nedoslo k razantnimu zlepseni, presto doslo k odstranéni zkraceni u sedmi hracl. Tudiz
tfinact hracd bylo pod normou a devét hract v normé. Primérna namérend hodnota
byla 100,2 + 14,51°. Maximalni naméfena hodnota u proband( byla pod Uhlem 130°.
Minimalni hodnota byla namérena pod uhlem 90°.

Tabulka 32. Pfima hlava quadriceps femoris — leva noha u mladsich zaka — B.

Pfima hlava quadriceps femoris - leva noha

Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Primér (stupné) 107 100,2
Smérodatna odchylka 15,79 14,51
Minimum (stupné) 90 90
Maximum (stupné) 140 130

Prima hlava quadriceps femoris
Leva noha

Pocet hracu [n]
]

O=_2NWkRUOOO~N®O
T

Vstupni méreni Vystupni méfeni
I Pod normou [l V normé

Obrazek 34. Pfima hlava quadriceps femoris — leva noha u mladsich Zzaka — B.
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Adduktory stehna — prava noha

U testovani adduktord stehna na pravé noze bylo za normu povaZovano 10° a
méné. Pri vstupnim méreni byla u hraca priimérnad namérend hodnota 10,2 + 7,63°.
Obrazek €. 35 zndzornuje, Ze pfi vstupnim méreni byl pouze jeden z hracl pod normou
a jednadvacet hracud, bylo v normé. Maximalni namérena hodnota byla u probandu
pod uhlem 20° a minimdlni hodnota pod uUhlem 0°. U vystupniho méreni doslo
u tfinacti hracd ke zhorseni. V normé bylo tedy osm hracli a ¢trnact pod normou. Zde
byla primérna namérena hodnota 17,5 + 12,98°. Maximalni namérena hodnota byla

u probandl pod Uhlem 40° a minimalni hodnota pod Uhlem 0°.

Tabulka 33. Adduktory stehna — prava noha u mladsich zaka — B.

Adduktory stehna - prava noha
Vstupni mereni|Vystupni méfreni
Prameér (stupné) 10,2 17,5
Smérodatna odchylka 7,63 12,98
Minimum (stupné) 0 0
Maximum (stupné) 20 40
Adduktory stehna
Prava noha
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Pocet hracu [n]
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Vstupni méreni Vystupni méfeni
I Pod normou [l V normé

Obrazek 35. Adduktory stehna — prava noha u mladsich Zaka — B.
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Adduktory stehna — leva noha

U testovani adduktor(l stehna na levé noze bylo za normu povaZovano 10° a
méné. PFi vstupnim méreni byla u hracl primérna namérend hodnota 6,8 + 8,39°.
Obrazek ¢. 36 znazornuje, Ze pfi vstupnim méreni bylo pét hracld pod normou a
sedmnact hrdca, ktefi byli v normé. Maximalni namérena hodnota byla u probandu
pod uhlem 30° a minimdlni hodnota pod Uhlem 0°. U vystupniho méfeni nedoslo
k Zadnym zménam. V normé bylo tedy stdle sedmnact hrac a pét hracd pod normou.
Zde byla primérna namérena hodnota 6,8 + 8,39°. Maximalni namérena hodnota byla
u probandl pod Uhlem 30° a minimalni hodnota pod Uhlem 0°.

Tabulka 34. Adduktory stehna — leva noha u mladsich zaktu — B.

Adduktory stehna - leva noha

Vstupni mefeni|Vystupni méreni
Primér (stupné) 6,8 6,8
Smérodatna odchylka 8,39 8,39
Minimum (stupné) 0 0
Maximum (stupné) 30 30

Adduktory stehna
Leva noha

¥ o

Pocet hracd [n]

O=2NWhkhOO N®O

Vstupni méreni Vystupni méfeni
I Fod normou il V normé

Obrazek 36. Adduktory stehna — leva noha u mladsich zaki — B.
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Zadni strana stehen — prava noha

U testovani zkraceni v oblasti zadni strané stehna na pravé noze bylo povazovano
90° a vice jako norma. Na obrazku ¢. 37 mizZeme vidét, Ze pfi vstupnim méreni bylo
Sestnact hrach pod normou a Sest hracd v normé, tedy bez patrného zkraceni svalu.
Primérna namérena hodnota byla 81,4 + 5,6°. Maximalni naméfend hodnota pod
Uhlem 90° a minimalni pod Uhlem 75°. U vystupniho méreni doslo k mirnému zlepseni,
a to konkrétné u C¢tyf hrac. Zde byla primérnd namérend hodnota 84,8 + 5,66°.
Do normy se dostalo deset hracli a u dvanacti hraca, ktefi byli pod normou, bylo
patrné zkraceni svalu na zadni strané stehna. Maximalni namérend hodnota pod Uhlem
90° a minimalni pod uhlem 75°.

Tabulka 35. Zadni strana stehen — prava noha u mladsich zaka — B.

Zadni strana stehen - prava noha

Vstupni mereni|Vystupni méreni
Primér (stupné) 81,4 84,8
Smérodatna odchylka 5,6 5,66
Minimum (stupné) 75 75
Maximum (stupné) 90 90

Zadni strana stehen
Prava noha

w0

Pocet hraci [n]
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Vstupni méfeni Vystupni méfeni
I Pod normou [l V normé

Obrazek 37. Zadni strana stehen — prava noha u mladsich zakt — B.

84



Zadni strana stehen - leva noha

U testovani zkraceni v oblasti zadni strané stehna na levé noze bylo povaZovano
90° a vice jako norma. Na obrazku ¢. 38 mizeme vidét, Ze pfi vstupnim méreni bylo
tfinact hracd pod normou a devét hracll v normé. Primérna namérend hodnota byla
84,3 + 5,63°. Maximalni naméfend hodnota pod Uhlem 90° a minimalni pod dhlem 75°.
U vystupniho méreni nedoslo k Zddnym zménam. U hrdcq, ktefi byli pod normou, se
nepodafilo odstranit zkraceni svalu vtéto oblasti. Zde byla primérna namérena
hodnota 84,3 + 5,63°. Maximalni naméfend hodnota pod Uhlem 90° a minimalni pod

Uhlem 75°.

Tabulka 36. Zadni strana stehen — leva noha u mladsich zaka — B.

Zadni strana stehen - leva noha
Vstupni mefeni|Vystupni méfeni
Primér (stupné) 84,3 84,3
Smérodatna odchylka 5,63 5,63
Minimum (stupné) 75 75
Maximum (stupné) 90 90

Zadni strana stehen
Leva noha

Pocet hrach [n]
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Vstupni méreni Vystupni méreni
I Pod normou [l V normé

Obrazek 38. Zadni strana stehen — leva noha u mladsich zaka — B.

85



Horni ¢ast trapézového svalu — prava strana

U testovani horni casti trapézového svalu na pravé strané bylo za normu
povazovano 30° a vice. Pfi vstupnim méreni byla primérna namérend hodnota u hrach
32,1 £ 8,11°. Na obrdzku ¢. 39 je graficky znazornéno, Ze pét hracl bylo pod normou,
zatimco sedmndct hracli v normé. Maximalni namérend hodnota byla pod uhlem 45° a
minimalni pod Uhlem 20°. U vystupniho méreni si vedli hraci vyborné, vsichni dosahli
normy. Povedlo se tedy odstranit Uplné zkraceni u vSech probandd. Primérna
namérend hodnota pfi vystupnim méreni byla 35°. Tentokrat Zadny z hract neklesl

pod tuto hodnotu.

s

Tabulka 37. Horni ¢ast trapézového svalu — prava strana u mladsich zaka — B.

Horni ¢ast trapézového svalu - prava strana
Vstupni mereni|Vystupni méreni
Primér (stupné) 32,1 35
Smérodatna odchylka 8,11 0
Minimum (stupné) 20 35
Maximum (stupné) 45 35

Horni ¢ast trapézového svalu
Prava strana

¥ 0

Pocet hracu [n]
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Vstupni méreni Vystupni méfeni
I FPod normou [l V normé
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Obrazek 39. Horni ¢ast trapézového svalu — prava strana u mladsich Zzaka — B.
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Horni €ast trapézového svalu — leva strana

U testovani horni casti trapézového svalu na levé strané bylo za normu
povazovano také 30° a vice. Pfi vstupnim méreni byla prlmérnd namérend hodnota
u hrach 32,4 + 6,87°. Na obrazku ¢. 40 je graficky znazornéno, Ze Ctyfi hraci byli
pod normou, zatimco osmndact hrdcd v normé. Maximadlni naméfenda hodnota byla
pod Uhlem 45° a minimalni pod uhlem 20°. U vystupniho méreni si vedli hraci taktéz
vyborné, vsichni dosahli normy. Povedlo se tedy odstranit Uplné zkraceni u vSech
probandd. Primérna namérend hodnota pfi vystupnim méreni byla 35°. Tentokrat
zadny z hracd neklesl pod tuto hodnotu.

Tabulka 38. Horni ¢ast trapézového svalu — leva strana u mladsich Zzaka — B.

Horni ¢ast trapézového svalu - leva strana
Vstupni meteni|Vystupni méfeni

Primér (stupné) 32,4 35

Smérodatna odchylka 6,87 0

Minimum (stupné) 20 35

Maximum (stupné) 45 35

Horni ¢ast trapézového svalu
Leva strana

w o

Pocet hracu [n]

O=_2NWhUON®O

Vstupni méfeni Vystupni méfeni
I Pod normou [l V normé

s v

Obrazek 40. Horni ¢ast trapézového svalu — leva strana u mladsich zakt — B.
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Celkové porovnani vyskytu zkracenych a oslabenych partii

; . . Vstupni Vystupni Zlepseni
Testované partie Kategorie ., ., . eo

testovani (%) | testovani (%) |pocet hracu (n)
. Mladsi Zaci A 76,5 35,3 7
Hloubka predklonu Mladsi aci B 86,4 59,1 6
Dvojhlavy sval lytkovy MIad%E %acn A 76,5 52,9 &
Mladsi zaci B 59,1 50 2
Trojhlavy sval lytkovy Mladéf 2{“:! 2 23,5 11,8 2
Mladsi zaci B 4,5 91 0
Asymetrie ramen Mladsi Zaci A 76,5 76,5 0
Mladsi Zaci B 95,5 95,5 0
, , Mladsi zaci A 94,1 17,6 13

Bederni lorddza —
Mladsi zaci B 31,8 31,8 0
Mladsi Zaci A 94,1 52,9 7

Protrakce ramen —
Mladsi Zaci B 54,5 95,5 0
Mladsi Zaci A 23,5 41,2 0

Protrakce hlavy —
Mladsi Zaci B 36,4 36,4 0
Natahovac krku Mlad§|, f?c! A 0 0 0
Mladsi Zaci B 0 0 0
Biini svaly Mladsi zaci A 0 0 0
Mladsi Zaci B 0 0 0
Hysdové svaly Mladsi Zaci A 0 0 0
Mladsi zaci B 0 0 0
Bedrokyclostehenni sval Mladsi zaci A 5,9 52,9 0
prava noha Mladsi zaci B 68,2 27,3 9
Bedrokyclostehenni sval Mladsi zaci A 52,9 52,9 0
leva noha Mladsi zaci B 63,6 31,8 7
Pfima hlava quadriceps femoris Mladsi zaci A 70,6 76,5 0
prava noha Mladsi zaci B 100 77,3 5
Pfima hlava quadriceps femoris Mladsi Zaci A 88,2 70,6 3
leva noha Mladsi Zaci B 90,9 59,1 7
Adduktory stehna Mladsi Zaci A 52,9 0 9
prava noha Mladsi Zaci B 4,5 63,6 0
Adduktory stehna Mladsi Zaci A 52,9 17,6 6
leva noha Mladsi Zaci B 22,7 22,7 0
Zadni strana stehen Mladsi Zaci A 76,5 82,4 0
prava noha Mladsi Zaci B 72,7 54,5 4
Zadni strana stehen Mladsi zaci A 70,6 82,4 0
leva noha Mladsi Zaci B 59,1 59,1 0
Horni ¢ast trapézového svalu Mladsi Zaci A 47,1 0 8
prava strana Mladsi Zaci B 22,7 0 5
Horni ¢ast trapézového svalu Mladsi Zaci A 64,7 0 11
levd strana Mladsi zaci B 18,2 0 4

Tabulka 39. Celkové porovnani vyskytu zkracenych a oslabenych partii.
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Zarazenim kompenzacéniho programu do tréninkového procesu mladsich Z3aka,
jsme chtéli ovéfit jeho Ucinnost. V tabulce €. 39 miZeme sledovat hodnoty, které nam
ukazuji procentudlni vyskyt svalové dysbalance u hokejistl pfi vstupnim a vystupnim
testovani. Ddle je zaznamendn pocet hracl, jenz dosahl zlepseni.

Jako nejvice problematické partie u hokejistl uvadi Vobr (2002) svaly trapézové,
bedrokyclostehenni sval, pfimou hlavu quadriceps femoris, a také svaly na zadni strané
stehen. V jeho praci tykajici se kompenzacniho cvi¢eni u mladych hokejisti uvadi jako
nejvétsi problém v oblasti pohybového aparatu plochou nohu. Proto doporucuje
pouzivat ortopedické vlozky od zacdtku bruslaiského pohybu. Zaroven nestahovat
vyrazné klenbu nozni, jenz se v mladSim i starSim véku neustale vyviji. Dale zjiSténi
velkého vyskytu protrakce a asymetrie ramen, a rovnéZz bederni lordéza. Nutné je
proto posilovani mezilopatkovych svall, bfisniho svalstva a dikladné protahovani a
uvolfiovani zkracenych prsnich svall a zadovych svalu.

Velky vyskyt protrakce a asymetrie ramen se ndm pfi méreni hokejistl potvrdil,
coz mUZeme vypozorovat v tabulce €. 39, ve které je zaznamendn procentualni vyskyt
svalové dysbalance, oslabeni nebo zkraceni. U mladsSich zaklh A muUZeme sledovat
vysoké procento vyskytu protrakce ramen, a to 94,1 %. Ke zlepsSeni doSlo u sedmi
hracd, tim se procento vyskytu pfi vystupnim testovani snizilo na 52,9 %. U mladsich
zakl B byla pfi vstupnim testovani zjisténa protrakce ramen z 54,5 %, pfi vystupnim
testovani se procento vyskytu razantné zvysilo na 95,5 %. Asymetrie ramen byla
zaznamendna v podstaté u celé kategorie mladsich zakd. U asymetrie ramen zUstalo
procento vyskytu stejné, u mladsich zaka A tedy 76,5 % a u mladsich zaku B 95,5 %, ke
zlepSeni zde nedoslo ani u jedné z kategorii. Dale procento vyskytu protrakce hlavy u
mladsich zak( A u vstupniho méreni bylo 23,5 %, jenZ se u vystupniho méreni zvysilo
na 41,2 %. Mladsi Zaci B méli procento vyskytu 36,4 % u obou méreni.

U vystupniho méreni tohoto vyzkumu bylo hyZzd'ové svalstvo u hokejistli naprosto
v poradku, coz mizeme pripodobnit praci Soukupové (2017), ktera se ve své praci
zabyvala téz kompenzaénim cvicenim pro mladé hokejisty. HyZzdové svalstvo u
testovani dopadlo nejlépe, spolu s natahovacem krku. Zatimco u nas dopadlo také
vytecné testovani brisnich sval(, v této praci tomu bylo ve vysledku naopak.

Po dokonéeni kompenzaéniho programu se podafilo sniZit procento oslabeni u

bederni lordézy mladsim zakim A, a to z 94,1 % na 17,6 %. Bederni lordozu, jezZ je
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spojena s vyklenutym bfichem kompenzujeme protahovanim bedrokyclostehenniho
svalu a posilovanim bfisnich sval(l. Ackoliv bfiSni svaly pfi testovani hracd byly
v naprostém poradku, vyskyt bederni lorddzy byl znatelny.

Bedrokyclostehenni sval na pravé noze méli z 68,2 % zkraceny mladsi Zaci B a
mladsi Zaci A méli procento vyskytu pouze 5,9 %. To se ovSem u vystupniho méreni
vystoupalo na 52,9 %, kdy doslo tedy k narustu zkraceni. Zatimco u mladsich zakd B
procento vyskytu kleslo na 27,3 %. Na levé noze tomu bylo podobné, kdy procento
vyskytu pfi vstupnim testovani bylo z 63,6 % a u vystupniho kleslo na 31,8 %. U
mladsich Zakl A se pohybovalo na 52,9 %, a to se u vystupniho méfeni nezménilo. Tato
zkracena partie se podafila vykompenzovat pouze u mladsich zaka B.

Mladsim zaklim B se ddle podafilo zmirnit zkrdceni u pfimé hlavy quadriceps
femoris na pravé noze, a to ze 100 % vyskytu na 77,3 %. U levé nohy byl pokles vyskytu
z 90,9 % na 59,1 %. MladSim Zakim A se pokles vyskytu ze 70,6 % na pravé noze
nepodafil vibec a na levé noze se podafilo mirné zlepseni z 88,2 % na 70,6 %.

Zkraceni u adduktorl stehna na pravé noze se ndm povedlo zmirnit u mladsich
7akl A z259,2 % na 0% analevé noze z 59,2 % na 17,6 %. Naopak tomu bylo u mladsich
zakl B, kdy procento vyskytu na pravé dolni koncetiné bylo 4,5 % a pfri vystupnim
meéreni vystoupalo na 63,6 %. Na levé dolni koncetiné bylo procento vyskytu 22,7 %.

Svaly na zadni strané stehen méli obé skupiny znatelné zkracené. Mladsi zZaci A se
ze 76,5 % u vstupniho méreni pravé dolni koncetiny, pohorsili na 82,4 % pfi vystupnim
méreni. Mladsi zaci B méli procento vyskytu 72,7 % a u vystupniho méreni kleslo na
54,5 %. U levé dolni koncetiny zaci A méli 70,6 % vyskytu, kdy u vystupniho doslo také
ke zvy$eni na 82,4 %. Zaci B z(istali na stejnych hodnotach, a to na 59,1 %.

Znatelné zkracené svaly byly zaznamenany u dvojhlavého lytkového svalu, kdy
mladsi Zaci A u vstupniho méreni méli procento vyskytu zkraceni ze 76,5 % a mladsi
zaci B méli procento vyskytu z 59,1 %. U vystupniho méreni doslo u mladsich Zaka A
k mirnému zlepSeni a procento vyskytu zkraceni kleslo na 52,9 %. Procento vyskytu
zkraceni u mladsich Zzaka B kleslo pouze na 50 %. U trojhlavého svalu lytkového nebylo
znatelné takové zkrdceni, u mladsich Zaka A bylo u vstupniho méfeni 23,5 % a u
vystupniho méreni pokles procenta vyskytu zkraceni na 11,8 %. U mladsich zakd B jsme
pfi vstupnim méreni zaznamenali nepatrné procento vyskytu 4,5 % a pfi vystupnim

méreni se procento vyskytu zvysilo na 9,1 %.
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Nejvice znatelné vysledky byly zaznamendny u horni ¢asti trapézového svalu. Pfi
vstupnim méreni bylo procento vyskytu na pravé strané trapézového svalu u mladsich
zakl A 47,1 % a na levé strané 64,7 %. U mladsich zak( B bylo procento vyskytu na
pravé strané 22,7 % a na levé strané 18,2 %. PFi vystupnim méreni bylo zjisténo uplné

odstranéni zkraceni této svalové partie, kdy vSichni hraci byli 100 % uspésni.
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5 Zaveér

U hokejového tymu HC Motor Ceské Budé&jovice byla vySetiena svalova zkraceni,
oslabeni a dysbalance. Na zdkladé zjisténych wvysledkd byl vypracovan vhodny
kompenzacni program, ktery se zaméroval pravé na tyto problematické partie a svaly.
Cilem prace bylo tedy zpracovat vhodnou baterii kompenzacnich cvikll pro tuto
vékovou kategorii a dokazat, Ze nasledné zarazeni do tréninkového procesu muze
pomoci k odstranéni ¢i zmirnéni svalovych dysbalanci, které diky jednostrannému
zatizeni u hokejistl vznikaji.

Vyrovnavacim cvi¢enim by se méla vénovat velka pozornost ve vsech sportech,
obzvlasté u jednostranné zatéZujicich, ke kterym ledni hokej jednoznacné patfi.
Jednostranna zatéz se v lednim hokeji vyskytuje v podobé drzeni hole, zaroven také
specifickym postavenim hra¢e pii brusleni. Casté svalové dysbalance jsou
zaznamendvany pravé diky zpusobu drZeni hole. Z vysledku testovani Ize vycist, Ze jiz
hrac¢i mladsiho véku se potykaji se zkracenim svall, dysbalancemi a svalovym
oslabenim. Proto by méli tato cviceni zafazovat do jednotlivych tréninkovych jednotek i
trenéfi mladsich kategorii.

U hokejovych hrach bylo pfi vstupnim méreni zjisténo nejvice zkracené svalstvo
v oblasti zadni strany stehna, pfimé hlavy quadriceps femoris a u dvojhlavého svalu
lytkového. Velké zkraceni bylo patrné také u trojhlavého svalu lytkového, u
bedrokyclostehenniho svalu, u svalli na vnitfni strané stehna neboli adduktor( a u
svalu prsnich. Nejvice ochablé byli mezilopatkové svaly, kdy nasledkem byl velky vyskyt
protrakce ramen. Dale se u hrdaca objevil vyskyt bederni lordézy a mirné protrakce
jednostrannou zatézi v podobé drieni hole. Nejmensi problém méli probandi pfi
testovani brisnich a hyzdovych svall, kde se ochablé svalstvo nevyskytovalo, a to
patrné z dlivodu specifického hybného stereotypu u tohoto sportu. Natahovac krku byl
téz bez oslabeni. Vystupni méreni prokazalo, Ze aplikaci kompenzacéniho programu do
tréninkového procesu hokejistli, bylo mozné u vétSiny hract alesponn minimalizovat
rozsah zkracenych svall a v nékterych pfipadech dokonce Uplné odstranit zkraceni.
Doslo zde také ke zvysSeni vyskytu oslabeni u nékterych partii jako napfiklad u

protrakce hlavy, v oblasti zadni strany stehen, a také u pfimé hlavy quadriceps femoris.
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Z vysledku této prace vyplyvd, Ze zarazeni kompenzacniho programu byl pro
hrace ledniho hokeje pfinosem. Pokud by byl kompenzaéni program nastaven pro
hrace této kategorie na delsSi dobu, alespon po dobu 6 mésicl a vyrovnavaci cviceni by
se provadélo 2—3krat tydné, pravdépodobné by byly zaznamenany viditelné;jsi
vysledky a zlepSeni u vSech problematickych partii.

Stoprocentni Uspésnost u vystupniho vySetieni jsme zaznamenali tedy u Sijovych
sval(, brisnich svall, hyzdovych svall a horni ¢asti trapézového svalu. Tyto partie méli
v poradku obé skupiny. Adduktory stehna na pravé noze méli navic bez uUplného
vyskytu zkraceni mladsi Zaci A. Nejrazantnéjsi zhorSeni u mladSich Zakd A bylo
zaznamendno na pravé noze bedrokyclostehenniho svalu, kdy procento vyskytu
zkraceni u vystupniho méreni bylo o 47 % vyssi. U mladSich Zak( B doslo k nejvétsimu
zhorseni u protrakce ramen, a to o 41 % vyskytu svalové dysbalance. K dalSimu
zhorSeni doslo také u zkraceni adduktor( stehna na pravé noze celkové o 59,1 %.

Jelikoz hokej patfi mezi velmi oblibené sporty a jeho rozsiteni se neustale
zvysuje, je dulezité mit na védomi, Ze k samotné hre patfi také protahovani zkracenych

svalovych skupin.
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Seznam priloh
Soubor kompenzacnich cviku

Cvik ¢. 1 ProtaZeni extenzort a rotdtoru krki (Nelson & Kokkonen, 2009).

ZP: vzptimeny klek sedmo, skrcit vzpazmo zevnitf pravou, prava ruka se dotyka zadni
strany hlavy.

Popis cviku: tahem pravé paze provést predklon hlavy s rotaci vlevo, brada se co
nejvice priblizi k levému rameni.

-totéz opacné.

Cvik ¢. 2 ProtaZeni svali Sijovych (Finandova, 2012).

ZP: sed zkfizny / klek sedmo.

Popis cviku: polozZit ruce na spodni okraj lebky po obou strandch patere, svéste hlavu
tak aby smérovala kolmo k hrudniku, setrvat v dané poloze, uvolnit.

Uvolnéni a protahovani kréni patefe (HoSkova & Levitova, 2015).

ZP: leh pokrémo, upazit dlané vzh(ru

Popis cviku: rotace hlavy s pohledem do strany, navrat do vychozi polohy,

-totéZ opacné.

Cvik ¢. 3 ProtazZeni trapézového svalu (Nelson & Kokkonen, 2009).

ZP: vzpfimeny klek sedmo, skrcit vzpaimo zevnitf pravou, prava ruka se dotyka mirné
nad levym uchem.

Popis cviku: tahem provést Uklon hlavy na pravou stranu, levé rameno tla¢éime smérem
k podlozZce,

-totéz opacné.

Cvik ¢. 4 ProtaZeni svali zadni strany koncetin (HoSkova & Levitova, 2015).

ZP: leh pokrémo pravou, prednozit levou, predpazit ruce, ruce na levé lytko.

Popis cviku: rukama pfitahovat LDK k trupu, vztycit levé chodidlo, poté uvolnit

-totéz opacné.

Cvik ¢. 5 ProtaZeni svali zadni strany koncetin (HoSkova & Levitovd, 2015).

ZP: sed roznozny, predpazit.

Popis cviku: rovny predklon, uchop za prsty/narty DK, poté uvolnit

-totéz opacné.



Cvik ¢. 6 ProtaZeni svali zadni strany koncetin (HoSkova & Levitovd, 2015).

ZP: sed, predpatit.

Popis cviku: rovny predklon, uvolnit.

Cvik ¢. 7 ProtaZeni ohybacu kycelniho kloubu (HoSkova & Levitovd, 2015).

ZP: leh na brise.

Popis cviku: skréit pfinoZmo levou, leva ruka za levy bérec, skréit upazmo pravou
dovnitt, ¢elo na hrbet ruky, aktivni stah hyzdi, uvolnit,

-totéz opacné.

Cvik ¢. 8 ProtaZeni vnéjsich rotdtort a extenzori kycelniho kloubu (Nelson & Kokkonen,
2009).

ZP: Vzptimeny sed, skrcit UnoZmo pravou tak, aby se ploska pravého chodila dotykala
vnitini strany levého stehna co nejblize k panvi, ruce jsou na podloZce podél levého
stehna.

Popis cviku: Provést rovny naklon trupu vpred smérem k levému kolenu az do polohy,
kde ucitime mirnou bolest v protazeni. Levd noha zlstane nataZzend. S naklonem trupu
vpred se ruce posunuji smérem k levému chodidlu.

Cvik ¢. 9 ProtaZeni extenzoru kolenniho kloubu v kleku (Nelson & Kokkonen, 2009).

ZP: klek na pravé noze, levé koleno je nad levym kotnikem.

Popis cviku: nohy protlacit smérem vpred tak, aby se levé koleno dostalo pred levy
kotnik, ktery je v dorsalni flexi.

Cvik ¢. 10 Kolébka — protaZeni prsnich svali (Votava, 1988).

ZP: leh na briSe, HK podél téla, ¢elo oprené o podlozku.

Popis cviku: obéma rukama uchopit za zevni stranu nartl, hlavu a ramene zvednout od
podlozky, natahnout nohy v kolenou, zvednout kolena od podlozky.

Cvik ¢. 11 ProtaZeni prsnich svali (Votava, 1988).

ZP: Vzpor kle€mo.

Popis cviku: vdech-co nejvice zvednout hlavu, prohnout patef, vydech-hlavu sklonit a
pater ohnout vpred (vyhrbit).

Rozhybani bederni a kréni patere, protaZeni svall prsnich.



Cvik ¢. 12 ProtaZeni vzpfimovace pdtere (Votava, 1988).

ZP: leh na zadech, HK podél téla.

Popis cviku: s nadechem protlacit bederni pater k podloZce, s vydechem zdvihnout
natazené dolni koncetiny, zastaveni-nadech, s vydechem zvednout padnev od podloZzky
a sklopit natazené DK vzad, $picky se dotykaji za hlavou podlozky.

Cvik ¢. 13 Uvolnéni ramenniho kloubu (Bursova, 2005).

ZP: Leh pokrémo, fixovand panev, pater s hlavou protlait ve sméru osy, rozlozit
ramena do Sirky, ruce podél téla.

Popis cviku: rameno volné zvedame vzh(ru (nddech), ramena stahujeme dolu k hyzdim
(vydech).

Cvik ¢. 14 Vzpor leZmo vpredu (Jarkovska & Jarkovskd, 2005).

ZP: leh na bfise.

Popis cviku: dlané opfit v Sifi ramen, prsty sméfuji vpred, hyzdé, trup a hlava jsou v
jedné linii, chodidla opfena o Spicky.

Cvik &. 15 Posileni svali paZi a zddovych svali (Jarkovska & Jarkovskd, 2005).

ZP: sed zkfizny,

Popis cviku: vzpazit (dlané sméruji v pred) upazit pokrémo (svicen), udrzet dhel v
loktech 90 °, nezvedat ramena a nehrbit se (Jarkovska & Jarkovska, 2005).

Cvik ¢. 16 Posileni mezilopatkovych svali (Bursova, 2005)

ZP: Sed zkfizny skrémo (turecky sed), pokréit upazmo.

Popis cviku: otocit trup doleva, ramena stahnout mezilopatkovym usilim, pohled vzad
nad loket,

-totéz na opacnou stranu.

Cvik . 17 Posileni brisnich svalil (HoSkova & Levitova, 2015).

ZP: leh na zadech, zkrcit pfednozmo, pfipazit.

Popis cviku: kolena pfitahnout k hrudniku, nasledné uvolnit.

Cvik C. 18 Posileni brisnich svalii (HoSkova & Levitova, 2015).

ZP: leh na zadech, prednozit povys, upazit.

Popis cviku: plynule krouzit v hlezennim kloubu pred obli¢ejem.
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