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ABSTRAKT

Prace na téma ,Vliv nadkmého tréninkového zatiZzeni na pohybovy aparét ko-
n¢“, se zabyva v prvnfad anatomii pohybového aparatu, je tedy znananatomie
kosti, sval, Slach a vat a v neposlednfad stavba a funkce kopyta. DalSi kapitoly
jsou wnovany adekvatnimu azeni ko do sportovni zé&fe a samadzjmé nasledkim
nedodrzeni spravnych tréninkovych postupalSic¢ast se zabyva nasledkyi pedodr-

Zeni spravného postupu tréninku a chronickym n&ghadakového jednani.

Bakal&ska prace &nuje pozornost hlawnnegasgjSim onemocénim pohybo-
problematiku onemo@mi mezikostniho svalu, nitrokloubni zlomeniny, mgbe, po-

dotrochlézu a asepticky zé&rokostice metakarpu.

Kli ¢ova slova:kun, zatz, trénink, pohybovy aparat, kosti, svaly, Slachy

ABSTRAC

The research paper on the topic of “The effecsnoéxcessive training load on
the musculoskeletal system of the horse", deatsagsity with musculoskeletal anato-
my, and as such it mentions the anatomy of bonasg¢i®s, tendons and ligaments and
finally the structure and function of the hoof. &tlsections are devoted to the adequate
inclusion of the horse into the sports field anel tbnsequences of failure to comply
with proper training procedures. Further, the pabev deals with the consequences of
failure to observe the correct training procedure the chronic impact of such conduct.
The Bachelor thesis focuses on the most commorskseof the musculoskeletal sys-
tem and each framework summarizes the most impaatkinents. It describes tendoni-
tis, the issues associated with damage to thesketetal muscle, intra-articular fractu-

res, myopathy, podotrochlosis and aseptic inflanonaif the periosteal metacarpal.

Key words: horse, load, training, musculoskeletal system, fomeiscles, tendons
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1 UVOD

Pavod kore a z&atek jeho vyvoje zagal priblizné pred Sedesati miliony let.
Vliv na n¢j mély riaizné zngny klimatu, ke kterym v gibéhu této doby dochézelo. Jed-
nim z prvnich znamych prigaki korg, jak jej dnes zndme, byl jedinec s nazvidgt
racoterium. Jeho hlavnimi znaky byla nizka vysSkatibtizné 25 — 35 centimetr
v kohoutku a stavba koatin. Hyracoteriummélo na gednich kogetinachétyti prsty a
na zadnichit. Prsty nély mékké polStéky slouzici k naSlapovani a byly pokryty roho-
vitymi nehty — pedchidci dneSnich kopyt.

DalSim vyvojovym stadiem, které se objevilibizné pred étyriceti, az dvaceti
Sesti miliony let bylMesohippusTen n#l jiz redukovan poet prsti na vSech kateti-
nach naif. NejvyrazrejSim znakem vyvoje, byl ji§tprostedni prst, ktery byl ze vSech

tii nejsilrejSi. A taktéz vyska v kohoutku, dosahujici zhrubacéntimeti.

Pokraovani vyvoje bylo velmi slozZité, prolina se &m spousta slepychétwi,
jedinail se Spatnou adaptaci na rychléémsn Zivotniho prosedi. Napiklad Megahi-
ppus pravdpodobré vetSi, nez dnesSni kénrodu Equus NejvyrazijSim a nejlépe
adapténé schopnym byl vSakerychippusktery jiz celou vahuéta nesl pouze na pro-
strednim prstu, postranni byly zaklé, ale stale fitomné. VySka dosahovala 90 centi-
metit, mékké naslapné pol3téy zmizely a celkovéa stavbala se prodlouZila a srovna-

la.

Poslednim stadiem vyvojgaul rodemEquusbyl Pliohippus Ten jiz n&l roho-
vinou pokryta kopyta, postranni prsty celkmakrrélé a velmi dobe vyvinuty chrup,
uréeny ke spasani travy. Rliohippusese dale vyvinuli nejenom kénv podolg, jaké

zname dnes, ale ste&jtak dal zaklad i zebrdm a @81, respektive vSem Kovitym.

Historicky vyvoj a domestikace kdrdomaciho Equus caballus se datuje z
doby asi 3000 letip n. I. v Centralni Asii. Domestikovani ké&rse chovali zprvu pro
mléko a maso, poz{ pro piepravu nakladl i piepravu osobni. Prvnimi jezdci byl
pravdpodobré nomadi, kt& kore vyuzivali jak k dlouhym cestam, tak vatym &e-

lam. Celko¢ se kor velmi dlouho a velmi intenzivnvyuzivali ve valkach. Prvotn



jako tazni kow valeinych voz. Napiklad v Egypé neboCing, pozdiji vozy ¢asteéns
nahradily jizdni kavalerie. K@nse ve valkach pouzivali velmi dlouhou dobtiblizné

od roku 200 pn.l az do prvni sstove valky na z&éatku dvacatého stoleti.



2 POHYBOVY APARAT KON E

Pohybovy aparat se sklada z kosterni, nebairgpsoustavy a svalové sousta-
vy. OpErna soustava slouzi jako nosna konstruktze poskytuje svam oporu pro pra-
ci a udava celkovou velikost a tvafa zvirete. Kostra také chrantilgzité vnigni orga-
ny a tkar téla kore. Nagiklad, lebka chrani mozek, hrudnik plice a srdégg‘pnichu.
Kostra se skladé z vice neZ dvou set kosti (HOURBIER, 2007).

2.1 Pasivniéast

211 Kosti

Kost je samostatny organ, jehoz zakladni staviebmitou je kostni tkét Kostni
tk&n se vyskytuje jednak jako hutna kostniitkgednak jako houbovita kostni tkaNa
nékterych mistech kostitustava hem istu zachovana pouze chrupavka, z niz kost
vznikla — napiklad vrcholky obratlovych trin konce Zeber nebo &gini hrbol. Pevaz-
nou WtSinu povrchu kosti kryje citliva okostice. Dutinynitt kosti vyphuje drei. Kost
prostupuji cévy a nervy (NAJBRT, 1973).

Kost je pevny Utvar, ve kterém fitalvé tietiny vahy minerélni latky. Regene-
rani schopnosti kosti jsou velmi dobré, avSak rigoatané kosti ztraceji svou hmotu i
piesto, Ze jejich wjSi tvar Zistava stejny. Nova kost vznika vzdy z okosticejazé-
kladni tvar je dan jakdadlicnosti, tak jeji funkni schopnosti. Zbytek komplexu zavisi na
mechanickém zatiZeni, celkové statda a vyzive (CERNY, 2002; NAJBRT, 1973).

2111 Rozdeni kosti

Podle @ivodu, funkce a uloZenii@eme rozdlit kostru, \etns jejich spofi na
kostru trupu, hlavy a kostru kéetin. Dle tvaru kosti je roztujeme na dlouhé kosti,
kratké kosti a ploché kosti. Vzhledem Kk cili baksk& praci se za&iime na kostru tru-
pu a kostru koketin (HIGGINS, 2013CERNY, 2002).
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Dlouhé kosti, jak jiz ndzev napovida, maji re&$v délku a jejich lokalizace je na
korncetindch a hrudniku — Zebra. Na Ketinach je nazyvame rourovité kosti. Skladaji
se ze gednicasti — diafyzy a obvykle roz&nych koné — epifyz (NAJBRT, 1973;
CERNY, 2002).

Kratké kosti maji vSechnyitrozmery priblizné stejné a charakteristické pré n
je, Zze nemaiji gtnovou dutinu. Nachazeji se ngch mistech kotetina trupu, kde je po-
tkrebné, aby vznikaly jen malé pohyby a jejich sunaizpohyb velky (MARVAN,
1992).

Ploché kosti maji tvar ploten. Typickymi plochynmadtmi jsou kosti leb@i a lopatka
(CERNY, 2002).

2.1.1.2 Kostra trupu

Kostru trupu tvéi dorzal obratle, k nimz jsou ve igdni¢asti trupu pipojena
Zebra, dopléna ventrald hrudni kosti (MARVAN, 1992).

Obratle jsou kratké kosti, které svym uloZzenim wigyi paté (columna ver-
tebralis). MiZzeme je rozdit dle mista lokalizace na &ni, hrudni, bederni,ikové a
ocasni obratle. Ret obrath u koni je staly. Tedy 7 knich, 18 hrudnich, 6 bedernich, 5
kiizovych a 17-19 ocasnich. Stavba olirgdl v kazdécasti v zasagl velmi podobna,
krom¢ prvnich dvou kknich obrath. Prvni se oznalje jako nosi (atlas), druhy jako
cepovec(axis). Morfologickym tvarem do sebe zapadaji. Nosia tvar Sirokého prs-
tence, zplo#ta Siroka kidla a nevyvinutééto. Naopakiepovec ma mohutnélo, které
je kranialré protaZené v zub, kterym se spojuje s &msi (NAJBRT, 1973CERNY
2002; MARVAN 1992).

Zebra jsou ploché parové kosti, které spojuiji ipéterudni kosti. Vytvdji tak
kostni podklad shy hrudniku a v &terych gipadech i kraniélni UsekiiBni dutiny.
Pcatet Zeber je shodny s @gem hrudnich obrail(MARVAN, 1992).
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2.1.1.3 Kostra ko¥etin

Hrudni a panevni kaetiny jsou u koni speciatnvyvinuty pro opora trupu a
pohyb. Na kotetinach lokalizujeme dkolik Useki, jejichz p@&et a¢lenéni je na hrudni
i panevni konetiné vZzdy stejné. Je to kostra pletence a kostra viebmgetiny (NAJ-
BRT 1973;CERNY 2002).

Hrudni koretina:

Kostra hrudni kotetiny z&ina tedy kostrou pletence, ktera jeiea lopatkou.
Ta se zredukovala Zipodni kostry pletence, ktera obsahovala lopatkst kobcovitou
a kost kléni. Ze zobcovité kostitistal zachovan pouze zobcovity ¥k, klicni kost
zistala ze savc pouze hlodavom, hmyzozravém a primatm (MARVAN 1992;
HOURDEBAIGT 2012).

Kostra volné kodetiny zahrnuje pazni kostigaloketni kosti, z&stni kosti, za-
prstni kosti a kosti prét

PaZni kostadime do skupiny dlouhych kosti. Ma rourovity teanepravidelné,
mirné esovit stazené &lo. Je jednou z nejsitisich kosti v kdském &le (JILEK 2006;
JELINEK 2006).

Kosti predlokti jsou d¥¢ kosti, taktéZ rourovitého tvaru. Je to &j§i kost ve-
tenni, kloubici se na distalni epifyze se &hpimi kostmi a kost loketni, ktera se ke
kosti vetenni piklada z kaudolateralni strany (MARVAN 1992; JELIKER006).

Zapsstni kosti jsou zpravidla souborem nejvySe osmiyatglhranolovitych kos-
ti uloZzenych ve dvoiadach patyiech kostech. Proximalitadu tvdi ¢tyii kosti a to
medialré vietenni zagstni kost, uproged stedni zapstni kost, laterakh loketni za-
péstni kost a palmaenvyvinuta gidatna zagstni kost. Distalniadu tvai opst ctyii
kosti a to prvni, druh&jeti actvrtq zagstni. OvSem u kanprvni zaprstni kost chybi,
takZe ma pouze sedm 2&mich kosti (MARVAN, 1992CERNY 2002).

Zaprstni kosti madh pouze ti, z nichZ je pl& vyvinuta teti zaprstni kost a za-
krn¢la je druha &tvrta. Ty jsou také ozravany jako bodcové kosti (NAJBRT, 1973).
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Kosti prst tvori tii kosti, ozngované jakatlanky. Je to proximalnilanek, ne-
boli kost sgnkova, stednic¢lanek, neboli kost korunkova a distalitinek, ozn&ovan
jako kost kopytni (NAJBRT 197&ERNY 2002; MARVAN 1992).

Panevni koeetina:

Kostru pletence panevni k&atiny tvai kycelni, stydkéa a sedaci kost, kteréssr
taji v kost panevni. Panevni kosti jsou ventgalmrmedialni linii spojeny panevni styd-

kou sponou.

Paroveé panevni kosti, spolu s kosdtizkvou a temi azctyimi ocasnimi obratli

spolu vytvdeji panev.

Kostra volné kotetiny je tvdena kosti stehenné&ésSkou, bércovymi kostmi,
kostmi zanartnimi, nartnimi a kostmi prsStehenni kost je nejtsi kost v &le, valco-
vitého tvaru (NAJBRT 1973; HOURDEBAIGT, 2012).

Céska, ktera je také velkou sezamskou kosihomina tvarem trojboky jehlan.
Je dilezita pro spravnou funketyrhlavého stehenniho svalu # ho kontrakci klou-
Ze po kladce stehenni kosti (JELINEK 200ERNY 2002; NAJBRT 1973).

Kosti bérce tvéi mohutné holeni a k ni z lateralni strarfijppjena mnohem sla-
bsi Iytkova kost (MARVAN, 1992).

Kosti zanartni fedstavuji u ko# 6-7 kosti, které jsou uloZeny di tad nad se-
bou. Proximalniadu tvdi hleznova kost a patni kost, véesinifade nalezneme pouze
stredni zanartni kost a v distalf@id® prvni, druhou,ieti actvrtou zanartni kost. Oviem
u kor je zpravidla prvni a druhé srosttaERNY, 2002).

Nartni kosti utvéeji prakticky stejny soubor kosti jako kosti zaprsta hrudni
konceting. Nartni prsty jsou vSak delSi a maji kulovity t¢®tARVAN, 1992).

Stejre tak kosti prsi panevni kotetiny maji totoZnou morfologickou stranku,

jako kosti prsi hrudni koetiny.
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2.1.2 Slozeni kosti

2.1.2.1 Kostni tk&

Pravidelné usp@dani kostni hmoty do plotének, ve kterych probiFibyily,
nazyvame lamelarni kostni tk&terd je takzvanou vyvinutou kostni tkani. Tud®a-
jeme na hutnou — kompaktni kostniitk& houbovitou — spongidzni kostni iik&om-
paktni kostni tk& se nachazi na periferii kosti a fvasi 80 % kosterni hmoty. Spongi-
0zni tké je uvnif. Kostni tkd@ dophuje chrupavita tk&i, ktera chrani a pokryva klou-
by (CERNY, 2002).

2.1.2.2 Okostice

Okostice pokryva cely \#8i povrch kosti, krom mist, kde je chrupavka. Diky
okostici jsou kosti zasobeny krvi, nervovany a spgjs okolnimi organy. ipomina
vazivovou blanu sa@mi vrstvami s odliSnym sloZzenim kikn Prvni, takzvana vrini
zarodeéna vrstva, lezi fmo na kosti, obsahuje vysoké mnozstvi osteohlastZ jsou
mladé kostni bitky zodpowdné za iist nové kostni tkan V kostech doslych a sta-
rych jedind tato vrstva zanika. DalSi vrstvou jeextni fibrozni vrstva. Ta obsahuje
hlavné kolagenni a elastick& vlakna. A posledni vrstiar&tvdi povrch kosti, se na-
zyva adventicie. ifpojuje kost k ostatnim orgdm a je velmi bohata na cévy a nervy
(NAJBRT, 1973).

3.1.2.3 Kostni tkn

Kostni den se nachazi uvrtitspongiozni kosti a také vyplje dreiové dutiny
dlouhych kosti. Osteoblastickowetd nalézame v kostech, které se vyviji, tedy v kdstec
mladych zviat. Steji tak hemoblastickou kostnireh najdeme pouze v kostech naro-
zenych ml&’at. Retikulocyty vaziva, kter&asti tvai hemoblastickou i@, se neustale
deli a diferencuji na&ervené a bile krvinky. Dikgervenym krvinkam ji dale ozdaje-

me jakocervenou kostniign. Ta se ¥kem zviat postups méni na Zlutou kostniien
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tak, Ze se krvetvorna thkdahrazuje tkani tukovou. Nejprve vizitbvé dutiré dlouhych
kosti, postupt i v jejich koncich.Cervena kostni igi zistava plé zachovéana pouze
v krénich a v kranialnich hrudnich obratlich, v Zebrach hrudni kosti. Ve stanebo
pii nemoci, gipadré podvyziw zvirete, nize dochazet kipmén¢ Zluté kostni &ere na
Zelatin6zni $edou kostnfeh (NAJBRT, 1973CERNY, 2002; JELINEK, 2006).

3.1.2.4 Rist a vyvoj kosti

Processtu, respektive vyvoje kosti nazyvame osifikacefikce za&ina vzdy
na ugitém mist, které nazyvame osifikai bod, za pomoci zvl4Stnich kin- osteob-
lasti. Aby k ni ale mohlo dojit, fiedchézi ji skolik dalSich vyvojovych fazi. Kosti se
vyviji v embryonalnim obdobi. Prvotni stuipee vyvoji kostry je takzvanérbetni stru-
na zarodku vSech obratlavcZ té se postugndiferencuje mezenchym adaa se utva-
fet prava kostra. thetni struna zanika, mezenchym se zéheSv mezenchymovy
blastém a z & se posléze vyviji biito kost nebo chrupavka. Osifikaci réhgjeme na
desmogenni a chondrogenGERNY, 2002).

Desmogenni osifikaci vznikaji kostni lamel§imo ve vazivu. Vznikaji tak plo-
ché kryci kosti lebéni klenby i jejich postranniclasti a ¥tSina obléejovych kosti.
Osifikace zaina uprosted ploché kosti a 8ise na vSechny strany. Na ob¥amkifiko-
vané ploché kosti se zachovava uzky pratopniho vaziva, ktery tud vazivové spo-
jeni sousednich kosti ve Svuii®dni vazivo astava i na povrchu kosti aqivai jeji
okostici (NAJBRT, 1973).

Diky chondrogenni osifikaci se vytt&i kosti kortetin, hrudni kost, Zebra a
obratle. Odbourava se chrupavka a na jejimasitetgji osteoblasty novou kost. M
Zeme ji rozdlit na perichondralni osifikaci — na povrchu chrupaa enchondralni osi-
fikaci — uvnit hmoty chrupavkyCERNY, 2002; MARVAN, 1992).

Pri perichondrialni osifikaci se osteoblasty zarade vrstvy ochrustaviceip
kladaji k chrupavkovému modelu kosti a vyteja tenkou ploténku kostni tkénktera
postupr vytvari obalovy plas budouci kosti. Timto Zfsobem rostou kosti do tlofts

ky. Enchondralni osifikace Zma po vytvdeni osifik&nich center v daném chrupavko-

15



vém modelu budouci kosti pod vlivem perichondri@sifikace. Jsou to loZiska dege-
nerujicich chrupavkovych bgk. Do €chto loZisek prakstaji z okostice krevni cévy a
s nimi i osteoklastocyty a chondroklastocyty jalekeé mnohojaderné liley, schopné
svymi enzymy rozruSovat chrupavkovou a kostniitKBouto ¢innosti rozrusuji bikky
nejprve v loZziskadch a pak i v neporusené chrupakae,vznikaji nepravidelné prostor-
né kanalky, odélené pouze tenkymi &ami neporusSené chrupavky. Na&rst téchto
kanallki se filozi osteoblastocyty , které vytkgji lamely kostni hmoty. Timto #po-
bem se postugncela chrupavka chrupavkového modelu rozrusi &ji@ jmist vznika
primarni kost. P&et osifikatnich center v kostech jézany. V rourovitych kostech kon-
¢etin se osifikéni centrum nachazi v diafyze a po jednom v epifiiz&nchondrialni
osifikace zdina v dyafize a postupuje k epifyzam. Na hraniafydiy a epifyz se osifi-
kace zpomaluje,ipiemz se zachovava vrstva stale rostouci chrupawzhgovana jako
epifyzova ploténka. Tyto ploténky ze stran daldikigi a kost roste do délky (MA-
RVAN, 1992).

Uvedenou osifikaci vytyena kost vSak neni schopna odolavat zvySenym naro-
kam, které jsou na ni kladenyipdalSim fistu a vyvinu &la. Z €chto divoda se kosti
neustale febudovavaji a zpéwji. Tento proces nazyvame sekundarni osifikafienip
jsou primarni kosti rozruSovany osteoklasty a na&hemist buduji osteoblasty nové
kosti. Tento proces probiha cely Zivot, ovSem @ ,sgravidi€ a @i Spatné vyZzi¢ pre-
vlada proces rozruovani kosti nad procesem nostavlyy (MARVAN, 1992; JELI-
NEK, 20086).

2.2.1 Spoje kosti

Spojeni kosti vdle miZzeme prakticky roz#it na dvoji. Spojeni pomoci spon,

neboli spojeni vmezenou tk&ni a pomoci klotb
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2.2.1.2 Spojeni vmegenou tkani

Spojeni vmezenou tkani dime podle druhu tk&nna vazivové, chrup&ité a kostni.
Jsou to pouze maélo pohyblivd nebo nepohybliva spof@diLEK, 2006; NAJBRT,
1973).

Vazivové spojeni (spona)

Toto spojeni nachdzimetéinou na mistech, kterd jsou nhaméahana tahem. Nej-
castji jej tvorti kolagenni vazivo, mércasto pak vazivo elastickétikladem je spojeni
vieteni a loketni kosti, S'ffpomnosti elastickych vlaken, potom spojeni obkaibh ob-
loukd. Zvliastnim pipadem je vkliani zubnich kéeni do zubnichdzZek, ktera jsou spo-
jeny pevnymi vazivovymi vlidkny. DalSim typem jee\s ktery spojuje kratkymi a hus-
tymi svazky vazivovych viaken okraje lalméch kosti. RozliSujeme Sev pilovity, listko-
vy, Supinovity a hladky (NAJBRT, 1978 ERNY, 2002).

Chrupavkové spojeni (spona)

Tyto spoje lokalizujeme na mistech namahany¢iiag tlakem a tahem. Spojeni je
v podol& vazivové chrupavky. Nd&fklad panevni spona, spojeni hrudni kosti nebo me-
ziobratlové ploténky.

Kostni spojeni (spona)

Tato spona vznika zpravidla zkosirdm vazivového a chrupavkoveho spojeni.
Asi nejznangjSim spojenim je §ist obrathi u kiizové kosti. Jak uz charakteristika napo-
vida, spojeni je zcela nepohyblivé (HOURDEBAIGT120CERNY, 2002).

3.2.1.3 Kloub

Pohyb kog je zavisly na kontrakci svala na odpovidajicim pohybu klouub
Nékteré klouby v kiiském €le jsou nepohyblivé, aleétina umo#uje velky rozsah
pohybu (HOURDEBAIGT, 2012).
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Kloubni spojeni kosti je dokonalejsi, ale i sl&Bit nez spojeni vmeenou
tkani. Kosti se v kloubu dotykaji pouze plochanterk jsou povigeny tenkou vrstvou
sklovité chrupavky, ktera je zbytkendyodni chrupavky, z niz vznikla kost. Toto vlast-
ni spojeni kosti zaji¥ije kloubni pouzdro. Kloubni pouzdro twovrgjSi vazivova a
vnitini synovialni vrstva. Uvnitkloubniho pouzdra nalézdme kloubni dutinu, v§pin
nou kloubnim mazem (synovialni vrstva). Ten vyzZivilfloubni chrupavku, zvySuje
piilnavost a snizujeréni kloubnich ploch. Kloubni plochy maji obvyklayjitvar. Jedna
je zpravidla vypoukla a nazyvame ji kloubni hlavideuha je naopak ve tvaru jamky a
nazyvame ji kloubni jamka. Klouby nemaji vzdy pktfé plochu, a proto
k vyrovnavani nerovnosti slouzi zvlastni vlozkyazivové chrupavky ve tvaru disku
(CERNY, 2002; JiLEK, 2006).

Pokud se v kloubu spojuji &Wkosti, nazyvame toto spojeni jako jednoduchy
kloub. Pokudit a vice, nazyvame jej jako slozity kloub. Kloubyihemecleni dle roz-
sahu pohybu na kulovité, sedlovité, valcovité, kiacé a ploché (JILEK, 2006).

Kulovity kloub umo#uje pohyb do vSech stran, diky jedné ploSe ve tkatue.
Jsou to nafpklad ramenni klouby a Relni kloub. Sedlovity kloub ma kloubni plochy
ve tvaru sedel a umodje pohyb ve dvou rovinachiiRladem je kyvani a schylovani
hlavy na stranu. Valcovity kloub, od kterého je oden kladkovy, ma kloubni plochy
ve tvaru valce a umdije pohyb pouze v jednom gm. Nagiklad klouby prsi nebo
loketni kloub. Plochy kloub s rovnymi kloubnimi pleami, které po s@bvzajemr
klouzaji, najdeme jako spoje kloubnich gk obratfi (MARVAN, 1992; JELINEK,
2006; NAJBRT, 1973).

Zakladni pohyby v kloubu jsou ohyb — flexe, natdze extenze, jfitazeni —

abdukce a otf#eni — rotace.

Pri pohybové zatZi koni maji klouby krord mechanické funkce jeStilohu
propriorecepni. Ta umo#uje podavani fgsnych informaci nejen o stavu kloubu, ale
piedevsim o postaveni jednotlivyéasti kloubu v klidu i v itznych fazich pohybu.
Signalizuji i kvalitu a rychlost zsm v postaveni kafetin. Kloubni vazivo je nedilnou
stavebni sotasti klouli, které zpetuje kloub a reguluje jeho ohyb. Vazy jsou &asti
kloubniho pouzdra, které kloub kryje. Obstardvanéév nervové zasobeni a je sidlem
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receptotl. SloZzeni vazivové tka@ne picinou jeji pevnosti i jejich poruch. Pevnost vazi-
ticka. V piib¢hu Zivota se rni pevnost i elasticita kloubniho vaziva tim, Zengmi
jeho sloZeni. Procesem starnuti se zmen&g@epsim elasticka slozkaiipyva viaken
kolagennich, a vazivo je m&protazitelné a elastické. Kranzakonitého procesu star-
nuti je v zivot koni obdobi, kdy se 2Suje roztaznost vazivového systému (obdobi
laxnosti). Toto spada do obdobi intenzivnifistu Hibat a mladych koni a trva do doby
jejich biologické dosglosti. V této dob zvySena laxnost vaziva uniafe ¢asto i po-
hyb, ktery pesahuje fyziologicky rozsah hybnosti a ve@dsto k prodlouzeni vazivo-
vych element. Starnuti, onemoeni, Urazy, ale i opakované jednostranné zatizéni m
Ze vyvolat disproporci mezi sloZzenim vaziva a ngro& r¢j kladenymi, a tedy i &sSi
moznost poruch celistvosti, jak se s tim setkanmvuprofesionalnich chorob sportov-
nich koni (tendinitidy, tendinézy, distorze ruptwazi a Slach atd.) (HANAK, OLEH-
LA, 2010).

2.2 Aktivni ¢ast

2.2.1 Svaly

Svaly neboli svalova soustava je aktivni slozkaybového Ustroji. Slouzi
k vykonavani pohybu, zabezjmvani Zadouci polohgla a jehocasti, k ngnéni tvaru a
velikosti €Inich dutin a otvar (MARVAN, 1992).

P¥i své funkci pemeénuji svaly chemickou energii na mechanickogjeDse tak
diky aktivnimu zkraceni, takzvané kontrakci. Zhrd8a% gemenéné energie je ener-
gie mechanickd, &5i ¢ast, giblizné 70 % se femeni na energii tepelnou. Takto aktiv-
ni, pracujici svaly dodavaji organismu rig$i podil tepla a zarowievori i znainouéast
vahy €la, zhruba 30 — 50 % (NAJBRT, 1976; MARVAN, 1992).

RozliSujemeif druhy svalovych kontrakci — izomerickou, koncekou a ex-
centrickou (HOURDEBAIGT, 2012).
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K izomerické kontrakci dochazi, pokud se sval s¢aaniz by doslo k pohybu.
Nap‘iklad bshem stani zajifije stabilitu izomericka kontrakce. Ke koncentridian-
trakci dochazi, kdyz svalipkontrakci zkrati a tim dojde k ohnuti kloubu. Kemtrické
kontrakce stoji zadznymi pohyby, jako jsou protrakce (pohyhbigg) a retrakce (pohyb
vzad) koretin a pohyb hlavy. K excentrické kontrakci doch@zipostupném uvokni
a prodlouzeni svalu. Jejint€lem je poméhat regulacéinych pohyki, aby nebyly
trhané a nenaruSovaly stabilitu, Také pomahaji rhblosat narazy i doskocich
(HOURDEBAIGT, 2012).

KdyZ ve svalu dojde ke kontrakt) svalova vlaknatstanou stazena a kane
nym vysledkem je #e¢ (spasmus) - v tomtoiipact nedojde k firozenému procesu
uvolnéni svalu. @isledkem je bolest a pohybové problémy (HOURDEBAIGO12).

V z4sad rozliSujeme takért druhy sval. Kosterni svaly, které jsou ve spojeni
s kostrou a jsou ovladany vlastriliv— vyjimku tvori reflexy, kdy niize dojit k pohybu
svalu bez vlastnihofiginéni. Kozni svaly, jeZ se spojuji Ziki a organové svaly, které
maji funkci a polohou vztah k viiostem (NAJBRT, 19768CERNY, 2002; HIGGINS,
2013).

3.2.1.2 Svalova tka

Svalova tké slouzi k funknim pohyliim organismu a také k pohim, pripad-
né sprdvnému uloZeni org&nSvalova tké je charakteristicka svoji schopnosti kontrak-
tility neboli aktivniho smr&ni. Ta je danaiitomnosti velkého mnozstvi mikrofilament,
coz jsou vlaknité proteiny aktin a myosim. Aktinavéboli tenk& mikrofilamenta dosa-
huji tloug’ky priblizné 5 nm. Myosimova mikrofilamenta maji tlali& piiblizné 10 nm
a jsou téz nazyvana tlusta (NAJBRT, 1976; MARVANR92).

Svalovina vznika aZz na nepatrné vyjimky ziedhiho zarodsého listu mezo-
dermu, a to jak z jeho segmentovaasti na trupu tak i nesegmentované v oblasti hla-
vy. Mesodermalni hiky se n&éni ve ¥etenovité myoblasty. V myoblastech se objevuji
kontraktilni myofibrily, v nichz se postupnobjevuje picné pruhovani (NAJBRT,
1976).
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Svalovou tké mizeme rozdit na hladkou, srdai a @Fi¢né pruhovanou — kos-
terni CERNY, 2002).
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Hladka svalova tka

Hladka svalova tkaje sloZzena z dlouhychietenovitych buék s délkou 50 —
100 um.Cinnost této svalovinyidi autonomni nervy, neni tedy ovladaridi vCharak-
teristické pro ni je pomalé, rytmické smo$ani, prakticky bez tnavy a velmi vytrvale
(MARVAN, 1992; NAJBRT, 1976).

Srde’ni svalova tka (myokard)

Tato tka je tvarena svalovymi bitkami myokardocyty. Maji cylindricky tvar a jsou
dlouhé 100 — 150 um. Tyto bky se navzajem spojuji ve vlaknité tramce. Svakkaa
neni ovladanaili, je tedy inervovana autonomnimi nervy a nepaodéléina¢ (MA-
RVAN 1992; NAJBRT, 1973; NAJBRT, 1973).

Pri¢ne pruhovana — kosterni svalova tka

Zakladni stavebni a futki jednotkou je svalové vlakno. To je feao takzva-
nym soubunim(syncytium) coz je splynuti velkého ptu burgk. Ma ptimér 10 -
100pm a délku 1 — 40cm. Na povrchu svalového vldeaachazi cytoplazmaticka
membrana. V cytoplazén(sarkoplazma)sou podéls uloZzena mikrofilamenta, usp
dana do svalovych vlaken — myofibril. Pégwavidelné sidani aktinovych a myozino-
vych mikrofilament zjpsobuje picné pruhovani, které iieme doke vidét v optickém
mikroskopu. U koni je iixné pruhovani velmiietelné, diky nizSimu mnozstvi sarko-
plazmy CERNY, 2002; NAJBRT, 1976).

Svalova tka je velmi bohat prokrvovana a je do niignaSeno velké mnozstvi
kysliku. Ten je gvadkn pomoci hemoglobinu a Zjrse vaze ve svalovych vidknech na
bilkovinu myoglobin. Svaly se skladaji &znych drul vidken, z nichZ kazdy m&zné
funkéni a metabolické vlastnosti. Craig H. Wood, PhDravigrsity of Kentucky, popsal
svalova vlakna takto: "Svalova vlakna lze réd#ddo dvou skupin, diky obsahu
myoglobinu. Mizeme tedy rozlisit svalova vlakna dervena a bilaCervena jsou ten-
k&, obsahuji hodnmitochondrii a myoglobinu a mé&mmyofibril. V bilych je tomu
piesré naopak. Jsou tedy tlustSi, obsahuji relatiumalo mitochondrii, myoglobinu a
vice myofibril. Bila vlakna jsou vykorsi, ale rychle se unavi. Kazdy sval se sklada

z obou drufi vliaken, konkrétni zastoupeni vlaken zalezi patunkci a uloZzeni daného
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svalu, ovSem u koni zpravidlagyladaji cervena svalova vldkna (SELLNOW, 1996;
NAJBRT, 1976; NAJBRT, 1973; HOURDEBAIGT, 2012).

Kosterni svalova tkase smréuje velmi vykon® a energicky, ale rychleji se
unavi. Jako jedina j&izena somatickym nervstvem — tedy vlasthlii yedince (JELI-
NEK, 2006; JILEK, 2006).

3.2.1.2 Sval jako organ

Zakladnim stavebnim kamenem svalu ijg&n& pruhovana tk& Ta je samae-
jm¢ doplréna o cévy, nervy a vazivo. Sval se sklada ze dwmrkiu Stedni Usek je
zpravidla cerverg zbarveny, Siroky a nazyva se svalouésko. Koncové Useky jsou
uzsi, pevayjsi a maji swtlejSi barvu. Je to odstupovast — hlava svalu a Gponovast —
cip svalu. Hlava svalbyva tvdena pevazr vazivovou tkani a napojena na nepohybli-
vou ¢ast kostry. Nkteré svaly mohou mit vice odstupovych hlav a pgdtgu rozliSu-
jeme svaly dvouhlavé, trojhlavé nebtyihlavé (MARVAN, 1992). Naproti tomu cip
svalu navazuje fimo na svalové Slachy upinajici konkrétni sval kyfmjici secasti
kostry. Svaloveé B3ko je tvdeno velkym pétem @i¢né pruhovanych svalovych viaken,
ktera jsou spojena vmaemym vazivem a uspadana do snojic Zakladem jsou nej-
mensi primarni snopce, které se dale sdruzuji Honskrnich snopica u tch nejt-
Sich sval i do snopé tercialnich (JELINEK, 2006; JILEK, 2006; NAJBRT916).

Podle tvaru rozliSujeme svaly dlouhé, ploché,kéa kruhové. Dlouhé svaly se
nachazi pevazre na kortetinach, maji protahly tvar a vykonavaji rozsatdéyby. Na-
proti tomu kratké svaly vykonavaji pouze pohyby @hal rozsahu a maji vSechny strany
zhruba stej& dlouhé. Jsou to néilad hluboké svaly péte. Ploché svaly se rozpinaji
do 3fky a mizeme je nalézt na&te biiSni nebo na hrudniku. Kruhové svaly funguji
jako swrage ©Inich otvoi (NAJBRT, 1976 CERNY, 2002).

Dle uspdadani svalovych snopantiZzeme svaly roziit na pgiimé, jednozpie-
né, dvouzpiEené a mnohozpené. U pimych sval jsou svalové snopce ugpdany
podél dlouhé osy svalu. V jednoZzpeych probihaji svalové snopce od odstupové Sla-

chy k uponové SlaSe a jsou kratSi. Dvouepé svaly maji jednu Slachu zasahujici hlu-
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boko do svalovéhoifska a k ni se Sikmo sbihaji snopce. U mnohigzpeh sval na-
lézadme ¥tSi patet zasahujicich Slach, do nichBephazeji Sikmo probihajici svalové
snopce (JELINEK, 2006; JILEK, 2006; MARVAN, 1992).

2.2.2 Slachy

Slacha je satasti svalu, diky niz je sval upinan na kost. J&esla z hustého
kolagenniho vaziva, které se obdébako svalova vlakna, sdruzuje do primarnich,
sekundarnich a tercialnich snép¥ mistech siltji namahanych Slach setiou vytvo-
fit takzvané sezamské uzly, coz je misto, ve kterénika funkni zpevrini dané Sla-
chy. V rekterych obzvld$ naméahanych mistech vznikaji takzvané sezamské kst
piiklad na zadni str&nspinkového kloubu nalezneme &gezamské kosti (JELINEK,
2006; JILEK, 2006; MARVAN, 1992).

Slachy maji zpravidla kruhovity fifez, ale mohou byt i ploché — aponeurdzy.
Diky své pevnosti Slachy vydrzi obrovsky tah, zptk/veétsi, nez svaly dokazi vytvo-
fit, proto se nestavéasto, ze by se Slachéefrhla. Nejsou sice tak elastické, jako svalo-

va vlakna, ale jsou vice elastické nez vlidkna \aAWHOURDEBAIGT, 2012).

Kun nema zadné svaly pod karpem a hleznem, takze msafokoncetin ma
dlouhé Slachy, které vedou datohama fes klouby. Tyto Slach jsou chr&y Slacho-
vymi pochvami. Chronické drazdi Slachové pochvy figobuje nadrérnou produkci
tekutiny a ngkké otoky (HOURDEBAIGT, 2012).

2.2.3 Pomocné svalové organy

Pomocné svalové organyealstavuji samostatnou skupinu Ufygktera podpo-
ruje a usnatije svalovoucinnost a zaroue chrani svaly. Zabezpeji stalou polohu
svali vzhledem ke kot a #i tom nebrani kontraktili svalstvaRadime sem svalové
povazky, mazové wky a Slachové pochvlCERNY, 2002; NAJBRT, 1976).
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Povazka jetuzre silnd blana, ktera je tvena kolagennim vazivem. Rahdje-
me je na povazky hluboké a povrchové. Povrchovéapke je uloZzena sodhré s kizi
a obaluje tak celé&lni krajiny. Hluboka obaluje jednotlivé svaly, kéetak chrani a za-
jistuje jejich spravnou polohu. Povazka ushgd pohyby svdl pii kontrakcich, slouZzi
i k jejich odstupu nebo Gponu (NAJBRT, 19T&ERNY, 2002; MARVAN, 1992).

Mazové véky se tvdi v mistech, kde dochazi k velkénieri svalu s okolim,
negastji kosti. SloZzeni se podoba kloubnimu pouzdigte® mazu uvnit vacku. Nej-
castji se vyskytuji v okoli kloub (MARVAN, 1992;: CERNY, 2002; JELINEK, 2006).

Slachové pochvy jsou prakticky mazovékaa ale obaluji Slachy a to ¥dh
mistech, kde Slachagsahuje kloub. Respektive na dlouhych Usecich Sladtoni jsou
to hlavreé predni a zadni katetiny, oblast pod hleznem a pod karpem, kde neiié&a
svalstvo, ale pouze Slachy a kosti (MARVAN, 1992EK, 2006; JELINEK, 2006).
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3 KOPYTO

Kopyto je vlastd konec jediného prstu kérse vSemi jeho klouby, vazy, Sla-
chami, nervy a cévami, obaleny do tvrdého rohoyetazdra. Diky kopytu se e tak
tézké zvie pohybovat pogrné rychle po porarné tvrdém povrchu. Zajimavé je, Ze
praw tento konec prstu néxi v rohovém kopytnim pouzdru jako noha véatasled-
kem velkého tlaku by doslo doslova k utkéni chodidlaCastené je podepiran chodi-
dlem, ¢ast&né mekkym prstnim polStéem a také j€asténé zawsSeny na kopytni sheé

(dominika-svehlova.cz).

Na hrotu kogetiny koré se pokozZka igmeéniuje v pevné a tvrdé rohové pouzdro
kopyta, které vznika na zakkadvrdého epidermalniho roho¥ai. Vzhledem k odlisné
funkci se méni i stavba kozni 3kary, ktera se modifikuje v kimpyskaru CERNY,
2002).

3.1 Skladba kopyta

Kopyto ma svoji typickou skladbu, ktera jEzmpisobena jeho funkci. Sklada se
z pokozky, Skary a podkozi. Kostra kopyta jeier@m mohutnou kopytni kosti, ktera
svym tvarem odpovida tvaru kopytniho pouzdra, kkowou a sezamskou kosti, dale
pravou a levou kopytni chrupavkou, kter&tdwuji kloubni plochu korunkového kloubu
a slouzi k odstupu chrupavkovych wa¥azy kopytniho kloubu Zeme rozdlit do tri
skupin. Postranni vazy kopytniho kloubu, vazy sestankosti a vazy kopytnich chru-
pavek. Kopytni kost je jedinou kosti vilgkém ¢le, ktera neni pokryta a vyzivovana
okostici CERNY, 2002; VINCALEK, ZERT, 2015).

3.3.1.1 Pokozka

Pokozku tvéi dwe vrstvy — rohova a zarodea. Rohova vrstva je viastipovrch

kopytniho pouzdra, kterou tiiotakzvané mrtvé hiky. Naproti tomu biiky leZici pod

26



ni v zarodéné vrst¥ se neustale obnovuji, postépposunuji srrem Kk povrchu,

odumiraji a obrusuiji.

Zmena v rohovaini pokozky je patrna na okraji kopyta, kdéeghazi kze
v rohové pouzdro. Na okraji kopyta jetkké rohovaini postups nahrazovano za tvrdé
rohovatni (CERNY, 2002). Diky tvrdému rohovati, respektive diky pospolitosti bu-
nek, které vytvdeji souvislou vrstvu tvrdé rohoviny, vznika rohavéuzdro (VINCA-
LEK, ZERT, 2015).

3.3.1.2 Skara

Skara kopyta je kompaktni pojivova tkgrotkana nervy a krevnimi cévami.
Hlavni funkci Skary je vyzivovat epidermalniihy podkozi. Podkozi je t¥eno jiz
mére prokrvenym pojivem. Tato tké spojuje Skéru s kostnim podkladem kopyta
(VINCALEK, ZERT, 2015). Skéaru dle lokalizacetiteme rozdlit na $karu korunky,
obruby, stny, chodidla a selky.

3.3.1.3 Podkozni vazivo

Podkozni vazivo ipeviiuje kopytni Skaru ke kostem, chrupavkam a uponovym
Slacham sval, s vyjimkou stnové Skary. Na kopytexistuji d¥ mista, kde pozorujeme
zmnozeni podkozniho vazive ERNY, 2002). Prvni lokalizace je korunka a druha va
zivovy stel. Ten tvadi predni neboli selovoucast prstniho polsté a zadni, neboli pat-
kovoucast prstniho polsté.

3.3.1.4 Rohové pouzdro

Na rohovém pouzdru rozliSujemekolik casti:

— obrubu

— korunku
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stnu
chodidlo
rohovou patku

rohovy stel
Obruba

Tvoii prechod mezi &Zi sgnky a kopytni sthou a mezi patkami a kopytnist
nou. Je to nejsvrclijEi vrstva rohové shy (VINCALEK, ZERT, 2015; CERNY,
2002).

Korunka

Korunka je oblast spojeniike s kopytni $hou. Je tvéena rohovou a zarode
nou vrstvou pokozky, Skarou a podkozni tkani. K&eumytv&i celou rohovou shu
kopytniho pouzdra aipchazi postugnv mekké patky. Plochu korunky pokryva tenka
vrstva Skary (MARVAN, 1992).

Stna

Rohova stna z&ina na korunkovém valu a tigoriblizné 80 % obvodu chodi-
dla. Kryje kopytni kost, kloub afpch&zi v chodidlovy okraj. Obsahujé \rstvy — po-
vrchovou, stedni a hlubokou. Je tiena rourkami odistajicimi z papil korunkové Ska-
ry mezirourkovou rohovinou (MARVAN, 1992: VISBALEK, ZERT, 2015).

Rohové sina kopyt roste rychlostifplizné 5-10 mm za résic.
Chodidlo

Rohové chodidlo je spodni plochou kopyta. Nachazingzi stnou a rohovym
strelem. Nej¥étSi ¢ast rohoveho chodidla zaujimda. MenSicast gedstavuji postranni
ramen, ktera jsou zakdena v chodidlovém Uhlu, mezi rohovoirsiu a rozprkami.
Chodidlo je tvéeno vrstvou rourkové rohoviny o tlaice 5 — 12 mm. Dostatea
tlou&’ka rohoviny he dlezita, neb6é zakladnim Ukolem chodidla je ochranakkych
asti kopyta i doslapu a neseni (VIBALEK, ZERT, 2015).
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Rohovy stl

Rohovy stel ma tvar trojbokého jehlanu, ktery je ze zadrdrst vsazen do cho-
didlové plochy kopyta. Je tven d¥ma rameny odilenymi stedni stelovou ryhou,
hrotem a bazi. Rohovinaislu je nékka a pruzné. Tvd ji Skara a si kolagennich a
elastickych vlaken stukovym vazivem, které vyejé takzvany vazivovy gl
(VINCALEK, ZERT, 2015).

Rohové patky

Uzaviraji na palmarni strarrohovou sinu rohového pouzdra. Skara patek je
podloZzena vysokou vrstvou vazivové tkahkterd tvai souvisly polStéa je srovnatelna
s prstnimi polSt& ostatnich druth domécich zvat. Vazivovy stel a vazivové patky
tvoii u kore jeden funkni celek a jsou oz@avany jako pruznéasti kopyta, které se
pii naslapu stléuji a rozpiraji ob rozpsrky, neboli inflexnicasti kopytni stny (CER-
NY, 2002).
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4 KONE A TRENINK

4.1 Adaptace na pohybovou z#&¥

Vykonost sportovnich koni je realizovana genetickyuiedpoklady a funéni
vykonnostni kapacitou organismu. Na tyto genetigakiéiniéni predpoklady maji dale
vliv vlivy vnéjsSiho prostedi. Do komplexniho schéma wliwlastniho prosedi, které
pusobi na vlastni vykonnost k&rnpati nejen samotny trénink, ale také vyziva, podmin-
Ky ve staji, oSé¢bvani, tréninkové prostdi, pravidelna pe o kopyta, vhodnéckiova-
ni, Wetné konzultace o &ovani s veterinarnim |lékem nebo pravidelné oédrveni
(HANAK, OLEHLA, 2010; SELLNOW, 1996).

Reakce organismu na tyto vlivy priedi mizeme rozdlit na bezprosedni re-
akci a postupnou adaptaci (HANAK, OLEHLA, 2010).

Reakce jsou rychlé odpédi organismu ko& na ucity jednordzovy podét —
nagiklad na pohybovou z&t. Rychlost reakce trva zhruba sekundy az hodirskud
teciiuje je revazre nervovy a endokrinni systém (HANAK, OLEHLA, 2010).

Vlivem opakovanych poditi — zatzi se reakce postuprzmeni na dlouhodoby
stav, ktery nazyvame adaptace. Je to dlouhodobgeprdtery trva od dkolika dni,
pies nésice az roky. Reakce a nasledné adaptace jsouzthkwyvolavany podity
z vrgjSiho prostedi, které se naslegimznauji jako adapténi. OvSem kazdy nevyvola-
va v organismu adaptai zmeny. Zakladnimi podminkami pro vyvolani adajtezme-
ny je podrt dostaténé silny, trvajici dostatan¢ dlouhou dobu a pravideirse opakuji-
ci. FiliS slabé podéty nemohou vést k adagt@m znmenam, naopakiflis silné pods-
ty mohou vést kiznym onemocénim nebo Uramm. Podstatou tedy je, Zdi fiyzické
zaezi dochazi k uiitému poskozeni pracujicich tkanf, @& to jsou svaly, kosti, Slachy,
klouby, ale i plice, krvinky, cévy atd. a kdgrpani momentalnich zasob energie a na-
hromadni odpadnich produkt Pokud po z&ti nasleduje odpiinek, organismus po-
Skozené tkanopravi, zasoby doplni a odpadni latky odboura.t®@sse oft do vy-

choziho stavu. Pokudile dalSi zatZ, to vSe se zopakuje; pokud sesZzatbudou opa-
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kovat ¢astji, organismus do naslednych oprav vice investuja vyspravené tkan
budou silrjSi a odolrjSi. Komplex vySe zmignych proced mizeme klasifikovat jako
zékladni princip tréninku (HANAK, OLEHLA, 2010; S\HE.OVA, 2011).

4.1.2 Adaptace na trénink — zakladni a specialni énink koné

Vliv tréninku na organismus sportovniho a dostifavé&ore je mnohostranny.
Postup® dochazi k adaptaci na specificky druhézét podle druhu sportovni exploata-
ce koni. Adaptace, jako nasledek dlouhadsystematicky vedeného tréninku, se pro-
mita v anatomické fpstavld, a steji tak se promita ve z¢nach funkce jednotlivych
organi a systém, které jsou nejvicerpdané pohybovéinnosti zatZovanych.

K ziskani adaptace neboli trénovanosti, je vSakéuaby se organismus kon
zakZoval v utité intenzit€, objemu a frekvenci tak, aby se mohly vyvinoutateysi
zmeény. Ziskani Urové urité adaptace vSak zavisi i tiad® dalSich faktak, kterymi
jsou &k, pohlavi, zdravotni stav, Uroveélesné zdatnosti, a tak&dicnost, ktera se
podstatnou rrou podili na zdatnosti a vykonnosti Rozejména na jejiied tréninko-
vé vychozi hodnet(HANAK, 1996).

Pro spravnou adaptaci je vzdy nutné, abychomralylibkovou praci, ktera je
odpovida cilenému vyuziti kénKazdy typ prace ma jiné pozadavky na &mgjSi
télesné systémy, které se na ni podileji. Jsou tbabjcsystém, athovy systém a po-
hybovy systém. Z pohybového systému jsouitmlpvSim svaly, které vykonavaji viast-
ni praci, ale i kosti, Slachy, vazy, klouby, kt¢oéto praci ki namaha. Z tohoto hledis-
ka rozliSujeme dva typy z&e: vytrvalostni a rychlostni/silova. Pokud chceprecovat
dlouho, musim volit pomalejSi tempo, tedy vytrvald®okud chceme pracovat rychle
nebo silo¢ (skoky, hluboky terén, kopce, prudké &m sneru i tempa apod.), musi
trénink trvat jen chvili. Z tohoto hlediska Izennék rozclit i na dalSi d¢ faze a to za-
kladni trénink, ktery je pro vSechny oblasti sgalg a specializovany trénink. A to v
uvedeném piadi (SVEHLOVA, 2011).

Zakladni trénink mizeme nazvat také nadychani kosprave ho nazyvame

kardiovaskularni trénink ¢ili trénink podporujici rozvoj srdce a krevnihoéb. Je to
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prace vytrvalostni, tedy pomalejSi a déle trvajktéra zlepSuje srdai vykon, zvySuje
pocet cervenych krvinek i mnoZstvi hemoglobinu v nich @oem, svaly prdistaji via-
senicemi a v jejich vlaknech se mnozi enzymy ziski@vanergii za fitomnosti kysli-
ku.

Specializovany trénink nastava ve chvili, kdy jeé khadychany a je dostéte
silny. Pak se podle zvolené discipliny dale rozwyjirvalost, kdy je nutné, aby séik
nawil co nejrychlejSimu pohybu, po co nejdelSi mozmmbu. Klasickym gikladem
jsou vytrvalostni jez¢éhi, nebo krosové jeZdi. Déle je nutné, aby sdiik nalkil rych-
losti, ktera je nepostradatelna nejen u ddstdie i v rychlostnich westernovych disci-
plinach, a sile, kterou vyuzZije hlavive skokovém jezshi nebo vozatajstvi. Jednou
z poslednich dlezitych dovednosti je obratnost. Klasickyuikppdem obratnosti je dre-

zura a Bkteré pomalejsi westernové discipliny (SVEHLOVA12).

Celym tréninkem, od jeho ¢atku az do konce zavodni sezény, se pak jako nit
propléta uvalovani, protahovani a ve¢tginé disciplin i gijezdovani (gymnastika,

zlepSujici nervosvalovou koordinaci) koni (SVEHLOVZ011).

33



5 VLIV NEADEKVATNI ZAT EZE

V pribéhu Zivota sportovniho k@nnastavaji v kosterni svalowimejtizngjsi
zmeny, zpisobené skem a tréninkem. Bhi se troficka funkce nervového systému,
kterd je nejen idmym a vyvolavajicimkinitelem hyperbiotickych pochadve svalu
Pohybova z&¥ a adekvatni trénink obecpasobi pozitivié na kvalitu svalovych vlast-
nosti a stimuluje hypobiotické procesy. OvSetesna zatz, ktera pro svou kvantitu
nebo kvalitou neodpovida futikimu stavu svalu, je zpravidla vyvolavajicim falktor
poruch svalovych funkci a hypobiotickych procéslANAK, OLEHLA, 2010).

Neadekvatnim tréninkem (2af), myslime takovy trénink, ktery neni veden
postupi, ani systematicky a neni sestaven s ohledem neidndini poteby daného
zvitete. Jedna se tedy o tiepeteny nebo nesprégrvedeny trénink. Jestlize se orga-
nismus nedokéaze adaptovat gradivem negiméreného nebo nespravisestaveného
tréninku, vznikaji chorobnéffpadré patologické stavy. Neadekvatni trénink ma tedy
negativni vliv na celkovy zdravotni stav &gdevsim na pohybovy aparat (HANAK,
1983). Rilis silny podrét miZze vyvolat deformaci, kter4 je opakem adaptace.rdiap
tomu [Filis slaby podst k adaptaci nevede (DUSEK aj., 1999).

Podle dat Veterinarni kliniky Pardubice je jasndét, Ze vysoké procento dia-
gnostikovanych onemoéni zaujima onemoeni Slach, svdi, kosti a synovialnich
Gtvari. Podle typu onemo¢ni se jedna o zdétlivé zmeny, zpisobené nasledkem ne-
piimé&tené z&tze ¢ nevhodného tréninku (DUSEK aj, 1999).

Siroka Skala poskozeni pohybového aparatu z inddek zatze je znana a
zavaznost pro dalSi tréninkovy procesppdreé aktivni kariéru jetzna a vzdy se vzta-
huje k zavaznosti a rozsahu onemagdnJednim ze zakladnich pringjpkteré zartuji
optimalni pifibéh adapténich mechanisi je princip postupného nestani kvantity i
kvality pohybové z&’e. Naproti tomu jednim z rigsgjSich faktofi, ktery vede ke

vzniku chronického posSkozeni je trvalée@zovani pohybového aparatiigadré né-
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kterych jehocasti. Tetim faktorem poSkozujici pohybovy aparat jsou otilaumata.
Mezi r¢ patitdme drobnégasto neregistrované urazy (WINTZER, 1999).
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6 VYBRANA ONEMOCN ENIi

6.1 Poskozeni kopyt z inadekvatni zére

Kopyto je chapeme jako Zivy organieBtoZe jeho obal, kterym je kopytni roho-
vé pouzdro, neni t¥eno zivymi buikami, neustale se i a gizpasobuje tim, Zze u
korunky, kopytni kosti a prstniho pol&aodfista nova rohovinaifzptisobena momen-
talnim podminkam. Pré&w oblasti korunky, po celé&tove i chodidlové ploSe kopytni
kosti i po celé ploSe prstniho pol&&e nachazi velmi didprokrvena zivé&ast kopy-
kozkovymi buikami, které produkuji rohovinu. Tato se velmi neltizpasobuje no-
vym podminkam, je zrka¢ metabolicky aktivni, ale pré&v diky metabolické aktivi je

velmi snadné ji poSkodit. (http://www.dominika-sl@ra.cz/kopytal.php).

6.1.1 Podotroch6za — navikularni syndrom

Podotrochdza je obecny pojem pro chronické deg¢imaf zmény na po-
dotrochlearnim aparatu. Postihuje #nmvyhradré hrudni koretiny a je jednou
z nefasgjSich @icin intermitentniho nebo chronického kulhani. Podctitearni aparat
je tvoren redevsim selkovou kost a jeji palmarni plochou. Ta je pokrghtaupavkou.
Tato plocha fi kazdém kroku podchycuje proximodistalni pohybcBia hlubokého
ohybae. Rozsah této plochy je variabilni, podle postakemcetiny, dopadu za sko-
kem nebo prodlouzeni chbd Klouzani Slachy hlubokého ohytea palmarni ploch
strelkové kosti usnatlje tihovy véek, ktery je vloZzen mezi tyto dwplochy. VSechny
vyse zmigné Gtvary mohou byt postizeny ngjngj$imi patologickymi stavy (VIKA-
LEK, ZERT, 2015).

Podotrochlearni aparat je doginkolateralnimi sezamskymi vazyedkove kos-
ti, které stelkovou kost stabilizuji. Tyto vazy jsatasto poskozenyipdevsSim fi ro-
tainich pohybech kopytniho kloubu (VIM\LEK, ZERT, 2015).
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Podotrochldza zdna tedy jako vratné dra&di a poSkozeni struktury a funkce
podotrochlearniho aparatu &lehlych tkani a zaigdpokladu, Ze nerteSena, dochazi
k nevratnym patologickym z&énam, ¢ili k degeneraci $elkové kosti, pdruzenych

kloubi, Slach a vaz (http://www.dominika-svehlova.cz/kopytal2.php).

Pro vznik podotrochlézy bezesporu existujdidné predispozice. Nedé se vsak
fici, Ze by byly jedinou fi¢inou. Je to multifaktorialni onemoémi, jehoz picin je
mnoho. Pai sem nafiklad i defektni konformace kdéatin, Spatna p& o kopyta
v hiibécim wku, neadekvatni nebo nadma zatz, pohyb po nevhodném povrchu,
$patné podkovani atd (VINALEK, ZERT, 2015).

Patatek onemoaini probiha zpravidla bez napadnych Klinickydfepak. Vét-

Sinou je kodetina korm v klidu vystavovana. Pozfl ma kian tendenci Bhem pohy-
bu doSlapovat vice na hrot prstu a tim minimalizaé€z. Byva zkracena kaudalni
faze kroku a kulhani setrhe zhorSovat v teplém nebo chladnéndgsd a na tvrdém
povrchu nebo nez sdik takzvar ,rozchodi“ po delSim stani. U parkurovych korys
prvni griznaky bolestivosti provdzeny neochotou &éliZovat ke skoku, slabym odra-
zem, Spatnou praciietu, snahou dopadat co nejblize za skok a ryadehytit hmot-
nost &la zadnimi kotetinami (ZAKOPAL, 1985; VIN'ALEK, ZERT, 2015).

Diagnostika

Diagno6za je mozna na zaktadentgenového snimku a pozitivniho diagnosticke-
ho znecitli¥ni kloubu kopytniho. Zpravidla pozorujeme na rentgg/ch snimcich dia-
gnostické zrsny. Pokud tomu tak neni, je nutné, abychom poudignetickou rezo-
nanci fipadreé scintigrafii (ZAKOPAL, 1985; O"'BRIEN, 2009).

Lécba a progndza

Rozsah poskozeniistkové kosti nize byt velky, odizrneé hlubokych kanali
ve spongidze, az po rozsahlé osteolytické az dystzatny ve stavbh spongidzy. Jako
jedna ze zasadnichébnych metod se vyuziva ortopedického podkovaniatipko-
pyta a podkovani musi siiovat k maximalnimu odleeni hlubokého ohylée a snize-
ni jeho tlaku na #&klkovou kost. Bod feklapeni (bod, ve kteremi preklapi Sptku ve
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chvili, kdy posunuje nohu dégdu) v takovém ifipadt posunujeme po dobudéni az
témet k hrotu kopytni kosti (VINALEK, ZERT, 2015).

DalSi moznosti je chirurgicky zakrokgtinajici uponové vazyistkove kosti po
obou stranach - desmotomieésko-stelkového vazu. Bkterym konim kratkodob
pomiZe, ale z dlouhodobého hlediska ma jen velmi mikt€ O 'BRIEN, 2009).

Posledni moznosti je chirurgick&emuti gisluSnych nerr — neurektomie.
Véaznou se k ni vSak dlouhodobé komplikageste bolestivych otol na koncich fe-
ruSenych nery (O'BRIEN, 2009).

Vzhledem k tomu, Ze se jedn& o dostavbutigi®casti spondidzy selkové kos-
ti, je tém¥t vzdy prognoza a celkovy vysledek nejisty (\ANLEK, ZERT, 2015).

6.2 Poskozeni Slachového aparatu z inadekvatni £ae

Slachovym aparatem rozumime obedtachy, pochvy $lachové a vazy dolni
casti kortetiny. Paiti sem Slacha povrchového ohybarstu a takzvany zésny aparat
spinky, ke kterémuadime stedni mezikostni sval a distalni sezamsky vaz. Siéwgh
batu slouZi @i pohybu k penaseni svaloveé sily az na hrot prstu a jsou teflsice na-
mahany p posuvné fazi a odrazu k&nzZawsny aparat sfmky slouzi k zachyceni a
podegeni vahy &la pii dopadu. U skokovych koni jsou né§Si naroky kladeny praév
na za¥sny aparat, respektive na mezikostni sviddsti, ktery byva néastji posko-
zen. Naproti tomu néasgjSi poskozeni u dostihovych koni nalezneme na atdth
ohybat, predevsim na povrchovém ohyibarstu (HANAK a kol, 2011; ZAKOPAL,
1985).

6.2.1 Tenditida

Tenditida je chronicky degenerativni proces, kiergpisoben vlivem nadgmne

a nevyhovujici z&Fe. \EtSinou jsou postizeny Slachy hrudnich ketin a vyskyt je
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lokalizovan jak na jedné, tak obou Ketinach piblizné stejré ¢asto. NejastjSi misto
vyskytu je v metakarpalni oblasti Slachy. K poSkuzdochazi pevazr nasledkem
vnitinich faktofi, do kterychfradime hlava pretizeni, natrzeni nebdgkraceni mecha-
nické pevnosti (MEZEROVA, 2009).

Vi s

zvrtnuti a ohybu katetiny v karpu srrem dopedu, dochazi vigledku rotace simky
k pretizeni Slachy hlubokého ohytea zejména jeho Slasité hlavy odstupujici od zadni-
ho karpalniho vazu (HANAK a kol., 2011).

Slachové ruptury a akutni reaktivni 2ase projevi lokalnim otokem postizené
struktury, ktera je na pohmat tepla a bolestivéerinita kulhani je zavisla na rozsahu
poskozeni tk&h(ZAKOPAL, 1985).

Naprosto typickym fiznakem je zesileni Slachy, zarae také konenym vy-
sledkem reparaceige poskozené tk&n(ZERT, 1999).

S postupem reparace mizi posttfolestivost a lokalni zvySena teplota tkan
(ZAKOPAL, 1985).

Diagnostika

Zarsty ve tkanich Ize v dnedni déljistit pomoci modernichifstroji, na prin-
cipu vyuZziti termografie, ultrazvuku nebo scintiigajest drive, nez se objevi bolesti-
vost, otokyci zvySena teplota postizeného mista (tedy akuédigin zastu, které trva
piiblizné dva dny). Pré&y v tomto takzvaném preklinickém stadiu nebo gestakutni
fazi je |&ba zastu neji&inngjsi (SVEHLOVA, 1999).

Lécba a progndza

V akutnim stadiu jsou indikovany protizélivé prostedky a chladova terapie,
kterd je aplikovana lokaénna postizené misto. Pokud problémetprava nebo se trans-
formuje do chronického stadia, vyuzivame &bte hyperemizujici progedky, blistry,
kauterizaci nebo chirurgické ogeni (ZAKOPAL, 1985).
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6.2.2 Tengovaginitida

Tengovaginita jeastou komplikaci tenditidy. Jedna se o poruchu dookti
Slachové pochvy. Neéastji ji lokalizujeme u postizeni gjpkové pochvy, mé&hcasto
v karpalnim kanalu. Dochazi k zuzZeniaghodu pochvou, ktera vede k naruSeni jeji
funkce a tim padem je pohyblivost Slachy v pdachrainé mechanicky omezena. Kli-
nicky se projevi nalevkou ékteré z vychlipek pochvy, zaSkrcenim kontury krgjin
s omezenim vykonu, ktery spiSe souvisi s mechanigkekazkou, nez s bolestivou
oblasti (ZERT, 1999).

Diagnostika

Diagndézu upesiuje sonografické vySgni, které vypovida o zbyni Slach a
ztludeni retinakula (ZERT, 1999).

Lécba a progndza

Zpravidla chirurgicky zakrok, sgévajici v uvolréni prichodu pochvy. AZ na
n¢kolik velmi komplikovanych fipadi, zpisobenych sisty a zagty, je metoda velice

Uspdné& a pomaha konim navracet sé kzavodni karige (ZERT, 1999).

6.3 Poskozeni kosti a kloud z inadekvatni zatze

Pohybova z&? pasobi gimo na kost. ZvySené mechanické naroky vedou do
urcitou stupr pasobeni sil ke kostni hypertrofii, strukturalni anwvé pestavié kosti.
Nejvice misobi mechanické vlivy v obdobiistu kosti. Jednostranné zatizeni v tomto
obdobi pak miZze vyvolat tyto zrainy asymetricky a zjsobit patologickou festavbu
kosti. Jsou t@&asto zejménadkteré mechanické zevni i viil inzulty — mikrotraumata,
které jsou picinou dalSich viditelnych tém v prislusné oblasti. Jsou to ridgdad nitro-
kloubni zlomeniny, osteolyzy, nebo asepticky&akostice metakarpu — tzv. Simbajny
atd.
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Tyto vlivy se projevi nejen na venek, ale i vetkmim usp#adani kosti (HA-
NAK, OLEHLA, 2010).

6.3.1 Asepticky za®it okostice metakarpu — ,Simbajny*

Asepticky zast okostice postihuje kanv zatétcich tréninku, néastji 2 — 3
leté plnokrevniky, tedyievazri dostihové kod. Po z#éazeni dostihovych koni do in-
tenzivni zatze dochazi k adaptaci dlouhych kosti a to htawetakarpu. Mze se vSak
objevit i u starSich koni zargdpokladu, Ze nedoSlo k pozadované adaptaci metakar
na indukovanou z& na z&atcich trénink (ZERT, 1999; ZAKOPAL, 1985).

V procesu adaptace kosti na pohybovodzébchazi postugnk prestavié ar-
chitektonickych kosti a trabekularniho systému vgko zpisobem, aby se zvysSila pev-
nost a odolnost kosti v 24i. Tato, takzvana kostni hypertrofie, se projeviuparovy-
mi zménami na metakarpu.iRodre kruhovy phrez hlavni metakarpalni kosti u netré-
novanych koni se v procesu lokalni adaptace mgiakani na pfifez @gicné ovalny,
ktery je vice odol§si k intenzivni zatzi (ZERT 1999; ZAKOPAL, 1985).

P¥i nedostaténé lokalni adaptaci metakarpu i peadekvatni z&fi je postizena
dorzalni ploch metakarpu drobnymi mikrofrakturafda neustale se opakujici mikro-
traumata logicky pchazi odpo¥d’ ve forme akutniho zaé&tu. Osteoblasticka reparace
vede postuphk chronickému indurativnimu zé&t, jehoZ vysledkem jsou tvrdé a ne-
bolestivé zdieniny — exostdzy, neboli takzvané ,Simbajnybjevuji se négastji u
dvouletki, ale vyznam# narusuji take fjpravu a kariéruitletych koni. Skutény vy-
skyt onemoc#ni je neznamy, ale podléznych studii kolish mezi 30 az 90 %. (ZA-
KOPAL, 1985; http://www.klinikahm.cz/Stranka/simhg).

Diagnostika

Pti pohybu je typicka ciize ,jako po Spendlikach” nebéarg intenzivni kulh&-

ni. Spolehlivym diagnostickym prdastkem je scintigrafie.

Lécba a progndza
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V akutnim stadiu jsou aplikovany protizdlivé prostedky a dale k&ba zahrnuje
pouze redukci pohybového rezimu. | u tohoto oner&oicie prognéza velmi dobra
(ZERT, 1999; ZAKOPAL, 1985).

6.3.2 Desmitis — mezikostni sval

Mezikostni sval spolu se sezamskymi kostmi a bhistda sezamskymi vazy tvo
zawsny aparat smky. Jeho Ukolem je zabranit nagimému proSlapnuti gpkového
kloubu Ehem faze podgru. Déje se tak neéjastji u skokovych koni pré&vve fazi do-
skoku, kdy je velmi z&fovan cely z&sny aparat. Zpravidla préwii proSlapnuti
spinkového kloubu dochazi kigtazeni, které vede k popraskani kolagennich viaken
Nasledd dochazi krvaceni ve SlaSe a velmi brzy se indikugaret

(http://www.dominika-svehlova.cz/nemocil3.php).

PosSkozeni mezikostniho svalu v misdstupu byv&asto spojené s natrzenim
tzv. Sharpeyovych vlaken, kter4 p&wpojuji Slachu s kosti, a z8em okostice, véz-
kych pripadech se dokoncetire paticnacast kosti takzvah,vylomit* (ZERT, 1999).

Desmitis ramene mezikostniho svalkgesté i pormirné dole diagnostikovatel-
né poragni mezikostniho svalu. Postizeni byvaji skokovi&@ravdpodobr nasled-
kem nadmirného proSlapnuti $pky po doskoku.

Pravd@&podobnou ficinou je getizeni kos a casto i nadrrné narovnani az za-
lomeni karpalniho kloubu. &e se tak naipklad @i praci na hlubokém, skkém po-
vrchu nebo fi rotaci kortetiny (http://www.dominika-svehlova.cz/nemocil3.php
O'BRIAN, 2009).

Diagnostika

Potvrzeni poskozeni mezikostniho svalize byt rkdy obtizné a vyS&tni
¢asto vyzaduje kombinaci svodného blokovani fienitrazvuku, rentgenu a scintigra-
fie (O'BRIAN, 2009).

Lécba a progndza

42



Na za&étku se vzdy aplikuje protizétiiva 1écba, aby se minimalizovalo mnoz-
stvi poSkozené tké&n Po ustoupeni akutniho zdm je potebny kontrolovany pohyb.
V zahranéi se uplatuje i terapie razovymi vinami. Prognéza tohoto ooemni vzdy
zalezi na lokalizaci poSkozeni. N&®i Sanci k nadvratu do stejné & maji kos
s poragnim mezikostniho svalu v mésbdstupu. Hie jsou na tom kahs poragnim
téela nebo ramene mezikostniho svalu (O'BRIAN, 200%tp:Awww.dominika-

svehlova.cz/nemocil3.php).

6.3.3 Nitrokloubni zlomeniny

Velmi zadvaznym problémem dostihovych koni, ktet&envelice rychle fecha-
zet do chronické faze, jsou nitrokloubni zlomenrkaypalnich kosti. Zpravidla se proje-

vuji ihned po intenzivni z&ki.
Diagnostika

Karpalni zlomeniny se vyzuaji zduenim v dorzalnéasti kloubu a bolestivosti
nejen i aktivnim, ale i pi pasivnim pohybu. Velmi spolehBwrcuje diagnézu rentge-
nové vyseeni (ZERT, 1999).

Lécba a progndza

V terapii se velmicasto a doke uplatiuje chirurgicky zakrok, ktery sptva
v aplikaci taznych Sroub Takzvana intraartikularni rekonstrukce. Prognbtdediska
vyuziti korg v dostihovém sportu zavisi vzdy n&agné diagndze a rychlosti zakroku
(ZERT, 1999).

6.4 PoSkozeni svdl z inadekvatni zatze

Vedle patologickych procésve svalstvu, které provazeji stavy akutniho nebo
chronického vyerpani organismu jefpneadekvatni z&fi svalstvo postizeno dalSimi,
specifickymi, patologickymi z&nami a procesy (HANAK, OLEHLA, 2011).
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6.4.1 Myopatie a Tying — up syndrom

Je to dystrofické z&@tlivé onemocsni svali. Je vyvolano z&Fi a i gesto, Ze
jsou negastji postizeni dostihovi a skokovi kénpostihuje v zasadkore vSech ple-
men i viech skovych skupin (ZERT, 1999; ZAKOPAL, 1985).

Tying — up syndrom je myopatie postihujici zejméfzetni svalovinu. U mirh
postizenych koni ize byt klinickym projevem pouze svalova ztuhloshoNak, u vice
postizenych koni dochazi k silné bolesti ihned awzz, vyjimecné k bolesti niize do-
chazet jiz pi zakzi. Bolest se projevuje tuhnutim sira nagtim. Fi kart&ovani, na-
sedani jezdce atd (ZAKOPAL, 1985; ZERT, 1999).

Diagnostika

Diagnostika myopatie neni dipadi, které jsou provazeny vyraznym svalovym
postizenim nijak obtiZzna. Je nutno stanovit akiigvalovych enzyiy predevsim krea-
tinkindzy, asparataminotransferazy a doitarmiry i laktatdehydrogenazu, které nam

dokazuji dané onemoeni, podle stanovenych hodnot (ZERT, 1999).

Lécba a progndza

Raciondlni terapie spitva ve vysazeni kanz dalSich z&ti, pravidelny umiré
ny pohyb a vyvazena krmna davka, s dostaten prisunem elektrolyt (ZERT, 1999;
ZAKOPAL, 1985).
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7 ZAVER

Kong jsou jiz rekolik tisic let nedilnou saiasticloveéka. Z p@atku jako pracov-
ni sila nebo dopravni prdstek, ale s postupnym vyvojem a modernizaci vSecit-Z
nich odtvi se stali hlava spol&nikem a pro mnohé Zivotni ngplni. Jezdectvi se nyni
dostavé Siroké wejnosti stale vice do poddomi a stavy koni ¢R se kazdy rok zvy-
Suji.

Diky rozsfeni jezdeckého sportu séimpou Ungrou zvysuje i zajem o jezdecké
zavody. K tomu, aby seik mohl (astnit zavodni kariéry, je vedle nutnych veterinar-

nich a dednich ukof, velice dilezity a naprosto nepostradatelny spkavedeny tré-

nink.

Dostihovi kor jsou do tréninku Zazovani zhruba v obdobi dvou let. Je to jedi-
na jezdecka disciplina, ve kter&rg prace koni v tak ranénslw. Je velmi pravipo-
dobné, Ze za spoustou onemgdrdostinovych koni stoji velmi brzka tréninkovdéza
| presto, Ze zaiedpokladu spravnvedeného tréninkového planu bylryt dopad na
zdravi ko minimalni, dle odborné literatury existuji¢cith onemocini jasré se vzta-
hujici prae k dostihovym konim. S vysokou prajmbdobnosti je to dano nejen neade-
kvatni z&tZi, ale i nedovyvinutym pohybovym aparatem, ktepohybovy aparéat
dvouletého ko# bezesporu je. Mezi nigstjSi komplikace zpsobené neadekvatnim

zatizenim dostihovych konittheme z#adit nitrokloubni zlomeniny a takzvané ,Simba-
jny.”

Skokovi ko’ jsou z@#azovani do tréninku oéno pozdji, piiblizné ve wku i
azctyr let. | presto, Zedlesna dosglost u koni nastupuje okolkivrtého roku, existuje
porad riziko poSkozeni pohybového aparatuizadiu getizeni stale se vyvijejicich kos-
ti, Slach a sval Skoky, respektive vySSi obtiznosti parkunejsou pro ko#priroze-
nym pohybem a na&lesnou kondici i vykony parkurovych koni jsou klaglevelmi
vysoké naroky. Projevem nadmé zatZze skokovych koni jsou ngstji onemocrni
mezikostniho svalu, pragdodobr vznikajici z nedarrného proslapnuti gpky po

doskoku.

Sportovni kos maji zpravidla ¥tSi sklony k iznym onemocénim a Uragm

spojenym s pohybovym aparatem Je tedytieiitéjSi, aby trénink byl veden vzdy
s ohledem na adaptaci k &t aby byl cyklicky, systematicky a individualZa pred-

45



pokladu dodrzeni spravnych posiupy mélo byt zmirrgno nebezpd pretizeni a z &
plynoucich komplikaci na minimum. \fipadech, kdy jiz dojde k jakémukoli poSkoze-
ni, je zcela nezbytné nepodogat @Fiznaky a vyhledat co nejde odbornou veterinar-

ni pomoc.
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