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1 UvoD

Pokud bychom kterémukoli ob&anu Ceské republiky v roce 2019 Fekli, 7e nds minimalné
dalsi tfi roky, ne-li vice, bude suZovat virové onemocnéni, které zpUsobi po celém svété umrti
vice nez 5 miliond obyvatel, paralyzuje nasi ekonomiku, neumozni kontaktni vzdélavani zaklim
a studentdm, donuti nas zahalit nase tvare skrze ochranné respiratory a celkové omezi
kazdodenni bézné Cinnosti, asi by to znélo jako z povedeného sci-fi filmu americké produkce.
Bohuzel je to fakt a celosvétova pandemie zasahla defacto viechny staty svéta, Ceskou republiku
nevyjimaje.

Jednou z mnoha poznamenanych oblasti lidského Zivota je sport, ktery doplatil na
restrikce, a to na vSech Urovnich, od rekreacniho, vykonnostniho az po vrcholovy. Dotklo se to
jak profesionalnich sportovcl, ktefi jsou za své vykony odmérovani a sport je pro né
zaméstnanim, tak béznych lidi, ktefi sport berou jako konicek, ktery jim aktivné vyplni volny ¢as.
To nejdulezitéjsi vsak je, Ze nam opatreni Castecné omezily pohyb, ktery je tak krucialni
z hlediska zdravotniho stavu a prevence onemocnéni, coz mélo neblahy dopad také na mentalni
stranku lidské psychiky.

Vsechny fotbalové soutéze, v€etné Fortuna ligy a Fortuna narodni ligy, dvou nejvyssich
profesionalnich soutéZi v Ceské republice, byly béhem pandemie pozastaveny, resp. predéasné
ukonéeny. To samé platilo i u tietich lig (MSFL, CFL), veskerych diviznich skupin, krajG a okres(.
Mnoho fotbalistl pfisSlo nejen o vydélek, ale také casto o jejich jedinou formu pohybové aktivity.
RUst a progres mladych hracl byl utlumen a pfibrzdén, coz mize mit negativni dopad na budouci
fotbalovou Uroven nasi ligy. Trenéfi svych tymu se vSemi dostupnymi prostredky snaZili vytvofit
individualni tréninkové plany pro své svérence, ktefi se Castokrat museli spolehnout na svoji
vlastni disciplinu s vidinou zvyseni fyzické vykonnosti nebo zlepSeni Urovné pohybovych
dovednosti.

Tato diplomova préce pojednava o vlivu pandemie na zdravotni stav a tréninkovy proces
fotbalistl na rliznych vykonnostnich drovnich. Bude zkoumat, zdali dosSlo po opétovném rozjeti
soutézi ke zranéni ¢i obnoveni zranéni, jakym zpUsobem probihal tréninkovy proces u hraci
rznych tymu, a v neposledni fadé, jaky vliv mél lockdown mél na jejich mentalni stranku.
Ziskana data se budu snazit vyhodnotit a porovnat na zakladé nabytych informaci z teoretické
Casti této diplomové prace. Konecny vystup a vysledky by ndsledné mohly slouZzit jak hlavnim
trenérlim, kondi¢nim trenérdm, tak samotnym hracdm, ktefi by mohli pti v pfipadé dalsiho
preruseni tymového tréninku zefektivnit jejich individudlni tréninkovy proces, avsak doufejme,

Ze takova situace jiz v budoucnosti nenastane.



2 PREHLED POZNATKU

2.1 Fotbal jako fenomén dnesni doby

Pokud bychom chtéli vyjmenovat nejzndméjsi sportovni hry, tézko bychom mohli
opomenout fotbal. Ten se stal nejen zakladnou pro vice nei pdl miliond obyvatel CR, ale dle
celosvétovych Zebfickd se jedna o nejpopularnéjsi sport napri¢ vSemi staty ¢i kontinenty. Velké
mnoZstvi lidi jsou registrovani sportovci, ale kopana zaujima dilezité postaveni pti aktivnim
traveni volného ¢asu nebo pasivnim sledovanim fotbalovych zapas(, at uz na profesionalni nebo
amatérské urovni, coz velmi vystizné dokladd také fakt, Ze takfka kazdé mensi mésto nebo
vesnice ma svUj vlastni fotbalovy oddil, ktery slouZi jako kulturni vyZiti pro mistni obyvatele.
Sirokd verejnost povazuje fotbal za ryze muizsky sport, co? je zakofenéno zejména u starsich
vékovych generaci, nicméné tento fakt uz je ddvno prfekonand zdlezitost a Zzensky fotbal jiz v
dnesnim svété neni zddnou novinkou, a ba naopak nabyva nejen stdle vétsi popularité, ale i vétsi
kvalité, coz je pro Zeny pohybujici se vtomto sportovnim prostiedi jediné dobre.

Fotbal je tedy nejen vyznamny nastroj pro zlepseni fyzické kondice, nauku pohybovych
dovednosti, ale jeho sila je také v globdlni komunité lidi, coz muZe mit presah do
celospolecenského déni. Tento fakt mizZzeme demonstrovat na udalostech poslednich let viz.
Black Lives Matter hnuti, které se ohrazuje viéi policejni brutalité, rasové nerovnosti a bojuje
proti diskriminaci. Hraci v nejprestiznéjsich fotbalovych ligach si pokleknout pred zacatkem
zadpasu, ¢imZ chtéji vyjadrit solidaritu a podporu bojd za rovnoprdvnost, coz samoziejmé
vyvolava i velkou vinu nevole u odpurcl tohoto hnuti.

Hra by se dala nejlépe charakterizovat jako kolektivni micovy sport, ktery se hraje
pfevaziné dolnimi koncetinami na hfisti, ktery podle predepsanych reguli musi mit tvar
obdélniku. Délka hfisté se pohybuje v rozmezi 90 az 120 metr( a Sitka od 45 do 90 metr(. Po
obou koncovych ¢arach se nachazi dvé branky, které musi rozméry 7,32 x 2,44 metr (Votik,
2003). Rozméry branek i samotného hfisté se méni na zakladé véku hracd, pficemz mladsi
kategorie mohou mit jedno hfisté rozdélené na vice hracich ploch. eventuelné je vhodné také
zminit tzv. small sided games nebo maly fotbal, ktery se hraje na hfistich mensich rozméra oproti
klasickému fotbalu.

Uprostfed hristé se je umisténa stfedova cara, kterd oddéluje jednotlivé poloviny a
stfedovy kruh, kde se zahajuje Uvodni vykop. Kolem samotnych branek je umisténo pokutové
uzemi a brankové Uzemi, ve kterém muze gélman chytat jako jediny hrac v poli pomoci hornich

koncetin. V tomto Uzemi je také velmi citlivé z pohledu rozhodc¢iho, ktery v pripadé
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nedovoleného zakroku muze udélit pokutovy kop ze vzdalenosti 7,5 metrll od brany (Harvey,
2008).

Pokud budeme hovofit o supervizi béhem fotbalového utkani, tak ta je pod dohledem
nékolika rozhodcich. Hlavni sudi se pohybuje po celé plose, aby mél dobry prehled o hfe a Fidi
hru dle platnych fotbalovych pravidel a dle svého nejlepsiho uvazZeni. Po ¢arach mu asistuji dva
pomezni rozhodci, ktefi vypomahaji hlavnimu a kontroluji, zdali mi¢ neopustil hraci plochu nebo
hlidaji tzv. offsidové pravidlo. V profesionalnich soutéZich mizeme také nalézt také ¢tvrtého
rozhodc¢iho, ktery md na starosti stfidani, kontroluje vhodnou vystroj, eventuelné fresi
komunikaci s trenéry obou muzstev. V dnesni moderni dobé je také ve vétsiné profesionalnich
soutézi zavedeno pomérné nové pravidlo a novy nastroj, jez ulehluje praci pfi spornych
momentech tzv. VAR systém, na ktery dohlizi samostatna skupina rozhoddcich, se kterym jsou v
kontaktu pomoci vysilacky (Kures et al., 2020).

Na hfisti se pfi hfe v jednom tymu nachazi celkem 11 hracd, z toho jeden gélman. Vsichni
hraci musi dodrzovat predepsana pravidla tykajici se vystroje, pfiéemz musi mit vhodnou obuyv,
kterou je na mysli kopacky s umélymi nebo kovovymi hroty, chrdnic¢e holeni a soupravu, ktera
se skldda z dresu s Cislem, trenyrek a fotbalovych Stulpen, které navic musi respektovat barevnou
odliSnost, aby bylo mozné jednotlivé tymy od sebe rozeznat. Cilem hry je samoziejmé dopravit
mic¢ do brany soupere a zarover obdrZet co nejmensi pocet géll. Samotné utkani trvd 90 minut,
které navic mlze hlavni sudi adekvatné prodlouzit i o nékolik minut napfiklad pti zdrzovani nebo

v

prolongovaném osetfovani béhem hry. Herni Cas se lisi v zavislosti na véku hrac, pricem

N¢

u
mladsich kategorii je minutaZz mensi. Poharova utkani se v pfipadé nerozhodného stavu mohou

nastavit o dalSich 30 minut hry, po kterych mizZe nasledovat penaltovy rozstrel.
2.1.1 Historie fotbalu aZ po soucasnost

Datovat historii fotbalu k urcitému datu je velmi sloZité, pokud bychom casovou
posloupnost chtéli vice konkretizovat, muiZe hovofit zhruba o roku 3000 pf.n.l, kde jsou
dochované prvni zminky o hite zvané cchu-tii, na které potom ve starovékém Recku a Rimé
navazovala hra harpastum. Obé tyto hry maji podobnost se sou¢asnou podobou fotbalu jako
takového.

V Evropé se vlivem expanze a postupnému technologickému vyvoji stala centrem
fotbalového déni zejména Anglie, ktera dodnes nese nalepku ,kolébka fotbalu“, vznikla prvni
pravidla, odehrdly se prvni zapasy, a také vznikla vibec prvni ryze fotbalova asociace ,Football
Association (FA) (Votik, 2003). Tato organizace vznikla 26. fijna 1863 a na jeji tvorbé se podileli

mimo jiné také studenti Oxfordské univerzity. V prabéhu dalSich let doslo k masivni expanzi
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fotbalu po celé Anglii. Konala se rldzna utkani, vznikla prvni poharova soutéz, ktera se
mimochodem hraje nepretrZité az dodnes. V roce 1893 vznikl také prvni Zensky klub (Votik,
2003).

Zacatek 20. stoleti je pro fotbal dlleZitym milnikem, protoZe doslo k zaloZzeni Mezinarodni
fotbalové federace (FIFA), ktera sdruZovala nékolik statl po celém svété a v roce 1930 se konalo
vlbec prvni mistrovstvi svéta, ve kterém zvitézili hrac¢i Uruguaye (Rohr & Gunter, 2005). FIFA
sdruzuje k dnesnimu dni 209 ¢lenskych statd, které jsou podle narodni asociace navic rozdéleny
do Sesti regiondlnich konfederaci. FIFA je ptidruZzenou organizaci Mezinarodniho olympijského
vyboru (Sugden & Tomlinson, 1998).

Do Cech a na Moravu se trend fotbalu dostal ke konci 19. stoleti. Mezi nejstarsi kluby na
nasem Uzemi patfi AC Sparta Praha a SK Slavie Praha, ktera také v poslednich letech zastupuje
Ceskou republiku na mezinarodni scéné v ramci Ligy Mistr@i ¢i Evropské ligy. AC Sparta Praha je
(akademie Barcelony), Realem Madrid a Ajaxem zarazena do nejlepsich deseti Evropskych
mladeznickych akademii. Prvnim organiza¢nim svazem na Gzemi Cech a Moravy se stal v roce
1901 Cesky svaz fotbalovy (Rohr & Gunter, 2005). V roce 1921 doslo ke slou¢eni Slovenské a
Ceské organizaéni jednotky za vzniku Ceskoslovenské asociace fotbalové (CSAF), kterd se v roce
1922 stala soucast mezinarodni asociace FIFA (Macho, 2019). Po valkdch a komunistickém
prevratu doslo k rozdéleni dvou nezavislych suverénnich statl Ceské republiky a Slovenska, a
tudiz bylo nutné ustanovit novy svaz, ktery bude sdruzovat jak profesionalni, tak amatérské
soutéze, ¢im? dal za vznik Ceskoslovenskému fotbalovému svazu (CMFS), ktery vznik 1.1.1993
(Votik, 2003). Toto uskupeni vedené nékolika predsedy se béhem let 1993 az 2011 podilelo na
vedeni fotbalového déni na nasem uUzemi. BohuZel po nékolika korupénich aférach doslo
k modernizaci a valnd hromada shodla na novém formatu s ndzvem Fotbalova asociace Ceské
republiky (FACR), ktery kromé nového nazvu ma také sva specifika jako naptiklad novou funkci
ombudsmana ¢i zfizeni pravni subjektivity pro okresni fotbalové svazy (OFS). Nynéjsim
predsedou se stal v roce 2021 Petr Fousek, ktery ve funkci nahradil Martina Malika.

Za nejvétsi uspéchy Ceské republiky v novodobé historii mGzeme povaZzovat Uéast 2. misto
na ME v Anglii v roce 1996, eventuelné v semifinale na ME v roce 2004 v Portugalsku (Macho,
2019). Nejznaméjsimi hraci, ktefi jiz ukondili aktivni hracskou kariéru jsou bezesporu Pavel
Nedvéd, ktery spolu s Josefem Masopustem jsou dva hraci, kterym se podafilo vyhrat cenu Zlaty
mi¢, ktery je kazdoro¢né udélovan nejlep$im hra¢tm svéta. Dale Petr Cech, ktery byl dlouhou
dobu jednickou londynské Chelsea, se kterou vyhral Ligu Mistri. V soucasné dobé je povazovan
za nejvétsi klenot uto¢nik némeckého Bayernu Leverkusen Patrik Schick, ktery se stal, spolu

s Cristianem Ronaldem, nejlepsim stfelcem na Euru 2021. V nasi tuzemské nejvyssi soutézi je za
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historicky nejlepsi tym povaZovan tym AC Sparta Praha, ktery ziskal celkem 36 mistrovskych

tituld.
2.1.2 Systém fotbalovych soutézi v CR

Fotbalové soutéZe jsou v Ceské republice Fizené Ligovou fotbalovou asociaci (LFA), ktera
soutéze rozdélila podle vykonnostnich aspektd, které se dale déli podle polohy jednotlivych mést
a klubll. Toto rozdéleni probéhlo zejména kvili ekonomické a casové narocnosti. Zakladnu
pomysiné pyramidy u nas jsou okresni prebory a Spic¢ky tvofi prvni a druha liga, které jsou jiz
hrané celorepublikové. Treti, nebo také poloprofesiondlni ligy, jsou rozdéleny na dvé, které jsou
Fizeny Ridici komisi pro Cechy a Moravu, pficemz do této kategorie spadaji i fotbalové divize,

které se déli na celkem Sest skupin.

SoutéZe Fizené Ligovou fotbalovou asociaci
1. FORTUNA:LIGA
2. FORTUNA:NARODNI LIGA

SoutéZe Fizené Ridici komisi pro Cechy SoutéZe Fizené Ridici komisi pro Moravu
3. Ceska fotbalova liga 3. Moravskoslezska fotbalova liga
4. Divize A, B, C 4. Divize D, E, F

SoutéZe rizené krajskymi fotbalovymi svazy a PraZskym fotbalovym svazem
5. Kirajské prebory
6. LA tfida
7. 1B ttida
SoutéZe Fizené okresnimi fotbalovymi svazy a Prazskym fotbalovym svazem
8. II tfidy (okresni piebory) a Prazska II. tfida
9. IIL tfidy (v nékterych okresech)
10. IV. tfidy (v nékterych okresech)

Obrdzek 1 SoutéZe LFA

2.2 Pandemie SARS-CoV-2 a jeji vliv na fotbal

2.2.1 Charakteristika virového onemocnéni SARS-CoV-19

COVID-19 je vysoce nakaZlivé infekéni onemocnéni, které je zplsobeno jednovlaknovym
RNA typem koronaviru, ktery se nejdfive oznacoval jako 2019nCoV, pozdéji dostal ndzev SARS-
CoV-2. Termin koronavirus je také odvozen od uspofadani povrchovych struktur lipidového
obalu ve tvaru slunecni korony (Dostal et al., 2020).

Prvni zminky identifikaci toho onemocnéni pochazi z prosince roku 2019 z ¢inské provincie
Wu-chanu. Dne 30. ledna Svétova zdravotnicka organizace (WHO) prohlasila problémy spojené

s koronavirovym onemocnénim jako tzv. globdlni stav zdravotni nouze (Public Health Emergency
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of International Concern) (Harapan et al., 2020). Celkova incidence k bfeznu 2022 je pres 470
000 000 lidi po celém svété (Coronavirus COVID-19, 2022, Explore the global data on confirmed
COVID-19 cases).

Autofi Andersen, Rambaut, Lipkin, Holmes, & Garry (2020) ve své rozsahlé studii zkoumali
plsobeni viru na c¢lovéka, zejména receptory, které umoznuji navazani viru na hostitelskych
bunkach, pficemz dosli k zavéru, Ze virus nepochazi z zadné laboratore Cili nebyl nikterak
artificialné vyroben, nybrz se jednd o zcela pfirozeny evolu¢ni vyvoj. Tito autofi navic deklaruji,
Ze virus pravdépodobné pochazi ze zvifecich hostitell, coZ potvrzuji i autofi Platto, Zhou, Wang,
Wang, & Carafoli (2021), ktefi navic povaZuji za plvodni rezervoar netopyry. lini autofi také
uvadi velbloudy, fretky ¢i cibetky. Nazory laikd, Ze byl virus stvoren v laboratofi, aby zpUsobil
ekonomicky kolaps je nutno brat spise jako konspiracni teorii.

Projevy onemocnéni zplsobené onemocnénim SARS-CoV-2 jsou rlzné. Je nutné fict, Ze
postihuji vSechny vékové kategorie a pohlavi, pficemz daleko ¢astéji byvaji zasazena muzska ¢ast
populace (Abate, Kassie, Kassaw, Aragie, & Masresha, 2020). Védci davaji velkou vahu pfi
rGznorodych priabézich nemoci také genetice, konkrétné neandrtalské geny, které jsou vazany
na tfetim a devatém chromozomu. Nerovnovaha téchto chromozom( muzZe mit vliv na tézky
prdbéh COVID-19 (Zeberg & P&abo, 2020). Nemoc muZeme podle Svétové zdravotnické
organizace (WHO) rozdélit do Ctyrech stadii: asymptomaticky, pfi kterém je jedinec pozitivné
testovany, avsak nevykazuje zadné klinické pfiznaky nemoci. Druhou fazi mizZe byt mirny
prabéh, pfi kterém uz nakaZeny jedinec pocituje pfiznaky jako myalgie, astenie nebo kasel,
bolest hlavy, ztrata cichu a chuti. Stfedné tézky pribéh nemoci uz se vyznacuje daleko
zavaznéjsimi zdravotnimi problémy tykajicich se respiracnich a systémovych patologickych
projevl jako tézka astenie, vycCerpani, silny kasel, horecka > 38°. Mezi dalsi pfiznaky patti prGjem,
nevolnost, nauzea. Pokud se priibéh nemoci stale zhorsuje, pacient uz trpi zavaznymi projevy,
které vyZzaduji odborny lékafsky dohled, hovofime o tézkém az kritickém pribéhu COVIDU-19,
kterd se vyznacuje rozsahlym pulmonalnim postiZzenim, ktery se vyznaduje syndrom respiraéni
tisné (ARDS), ddle sniZzenou saturaci krve kyslikem (<80 %), hypoxickym stavem, cytokinovou
boufi, kterd se mlze rozvinout az v septicky Sok, ktery Usti k postupnému selhani jednotlivych
organovych soustav a vede ke smrti (Huang et al., 2020). Néktefi autofi, jako napftiklad Yelin et
al. (2020) nebo del Rio, Collins, & Malani (2020) upozorriuji, Ze nékolik pacientiim se po prodélani
akutniho stavu projevit tzv. postcovidovy syndrom (long-term COVID), ktery muzZe velmi
vyznamné ovlivnit kvalitu jejich Zivota, zejména sportovci mohou trpét snizenym vykonem ¢i
celkovou ztratou sportovni formy. Pozitivnim faktem ale je, Ze post covidovym syndromem se
zabyva stale vice a vice védcl, ktefi se snaZi predejit nebo alespon zmirnit projevy toho

syndromu. Pfikladem muze byt skupina védcu z Fakulty télesné kultury, ktefi dosli k nazoru, Ze
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aplikace molekularniho vodiku miZe pomoci pacientim trpici post covidovym syndromem

(Botek et al., 2022).

Lokélni (nos, hrdlo) Regiondlni (hrudnik, hlava, krk) Systémové

Obrdzek 2 Projevy COVID-19 (Dostdl et al., 2020).

Inkubacni doba a délka trvani zanétlivé reakce je vysoce variabilni, pficemz obecné
mluvime o jednom aZ 14 dnech, avsak jsou znamé i dfivéjsi imunitni odpovédi (Dostél et al.,
2020). Pokud budeme hovofit o moZnostech prenosu tohoto specifického viru, miiZzeme bohuzel
uvést hned nékolik zplsobl. Dle recentni studie autor( Gandhi, Lynch, & del Rio (2020), je
nerizikovéjsi je pfenos pomoci aerosol(, které mizeme definovat jako smés malych kapalnych
nebo pevnych castic v plynu, jeZz jsou z téla nakazeného clovéka vylouceny pii obrannych
reakcich jako je kaSel nebo kychdni, ale i ptfi mluveni, zpivani nebo namdhavém dychani.
Patogeny tohoto viru mohou se mohou také vyskytovat na rGznych materidlech, které pfisly do
kontaktu s pozitivni osobou, jedna se o rGizné druhy materiald jako napriklad papir, drevo, plast
nebo nerezova ocel. Na viech téchto materialech, které najdeme jak v domacnosti, metru nebo
v obchodech, mohou tyto viry pFezZivat i 14 dni, pfiCemz autofi povaZuji pfenos viru timto

zplsobem spise za marginalni.
2.2.2 Dopad viddnich opatfeni na fotbalové soutéZe napfic CR

VSechny vySe uvedené vlastnosti virového onemocnéni SARS-CoV-19 vedly k masivnimu
narlstu nejen nakaZenych lidi, ale bohuZel také stoupal pocet lidi, které samotnému viru
podlehli. Pokud bychom se chtéli vratit zpét v ¢ase a lokalizovat ¢asovou souslednost Cisté pro
uzemi Ceské republiky, tak je nutné zminit datum 1.3. 2020, kdy se se v Cesku odhalili prvni tfi
pripady nakazy, pficemz véechny méli pdivod z Italie, kde jiz v probihala celoplo$na nakaza (CTK,
2020). V ndvaznosti na to, jakym zpGsobem se virus §i¥il zejména v Cin&, Japonsku a USA, se vldda
Ceské republiky spolu s Bezpecnostni radou statu dne 12. biezna rozhodla pro schvéleni
razantnich ochrannych opatreni, ktera méla zmirnit riziko Sifeni ndkazy a zaroven vyhlasila
nouzovy stav. Vlada do odvolani nafidila povinnost noSeni rousek, zakazala kulturni, sportovni,
spolecenské ¢i nabozenské akce nad 30 lidi (VIada CR, 2020). V dasledk( stale vice zhor3ujici se

epidemiologické situace se vlada usnesla dne 16. bfezna 2020 k stanoveni omezeni volného
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pohybu osob. U velké vétsiny lidi vyvolala tato opatfeni velkou vinu nevole, protoZe se s témito
restrikcemi pojilo také uzavieni veSkerych fitness center, sportovist, ale také restauraci,
obchodll nebo knihoven. Vzhledem k tomu, Ze doslo také k omezeni volného pohybu osob se
také velmi zuZily, az takfka znemoznily jakékoliv aktivity tymového charakteru, jak pro
profesionalni a amatérské sportovce, ale i pro oby&ejné obyvatele CR, coz mélo v dlouhodobém
horizontu negativni vliv na jejich podplrné — pohybovy aparat a psychickou nestabilitu. V této
dobé muiZeme vypozorovat vyrazny narlst komercénich videi a propagace rdznych sportovnich
aplikaci, které vedly lidi k domdcimu sportovani, aby se zmirnil negativni dopad restrikci proti
pandemii. Jako pfiklad si miZeme uvést koncept od amerického sportovniho giganta Nike, ktery
vydal kampan s nazvem Nike: Play For The World, do kterého se zapojili fotbalisti jako Cristiano
Ronaldo, Neymar, ale i jini sportovci jako LeBron James nebo Odell Beckham Jr.

Vlykonny vybor FACR se v ndvaznosti na vydanad opatieni rozhodl ukoncit viechny
rozehrané amatérské soutéze a odlozit semifindlovd a findlovd kola MOL Cupu. S timto

prohlasenim také vydal nasledujici dodatky:

° ,Veskeré mistrovské a poharové amatérské soutéie se ploiné na celém tzemi CR
ukoncuji ke 8. dubna 2020. Konecné poradi zUstava podle stavu ke dni 8. dubna
2020. Pokud dojde ze strany LFA k dohrani profesionalnich soutéZi, bude zachovana
smérem k CFL, MSFL, prostupnost tymda.

° Kluby nepostupuji a nesestupuji vyjma ptipadid stanovenych Rozhodnutim. Pravidla

pro doplfiovani souté#i se pouziji v souladu se SoutéZnim Fadem* (FACR, 2020).

Castec¢nou vzpruhou pro ¢eskou populaci bylo umoZnéni provozovani individudlnich
sportl jako je béh, cyklistika nebo pouli¢ni kalistenika, kterou vlada schvalila 7. dubna 2020. Dne
20. dubna 2020 vlada schvalila profesionalnim sportovclim, ktefi maji profesionalni smlouvu
nebo plsobi v armadnim, policejnim nebo vysokoskolském sportovnim centru, k navratu do
spole¢ného tréninkového procesu. Vétsiné tymdm prvni a druhé nejvyssi ligy tak bylo opét
umoznéno spolecné trénovat. Prvni zapas po obnoveni profesionalnich soutézi se odehral 23.5.
2020 pod prisnymi pravidly mezi fotbalisty prvoligovych Teplic a Slovanem Liberec. V pribéhu
tohoto meésice také dochazi k rozvolnéni stavajicich opatfeni a zaroven v nasledujicim mésici
cervnu jiz neni nutné nosit rousky. Toto obdobi povaZzujeme za konec prvni viny pandemie (Vlada
CR, 2021).

Amatérské i fotbalové soutéze roéniku 2020/2021 byly obnoveny pod béinym hracim
rezimem, nicméné tréninkovy proces byl znacné ovlivnén danymi restrikcemi. Fotbalisté

amatérskych a poloprofesiondlnich soutézi byli nuceni trénovat pouze skupinové, konkrétné
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mohli utvofit Sest skupin, mezi kterymi vidy musel byt rozestup vice nez dva metry. Dale nebylo
moznost vnitinich sportovist, ale ani zazemi véetné sprch. Od 22.10. 2020 zadal na Uzemi CR
platit opét nouzovy stav, pficemz doslo opét k omezeni volného pohybu osob. Hovofime o tzv.
druhé viné, kterd opét znemoznila amatérskym fotbalistlim nastoupit k mistrovskym zapasiim
nebo spolecné trénovat. Profesiondlni fotbalisté méli nadale moznost vykondvat tréninkovou
¢innost nebo odehrat ligové zapasy, pficemz se museli podrobit pravidelnému testovani. BEhem
prosince, ale zejména na zac¢atku roku 2021 se pandemie znovu zacala Sifit, a to velmi rychle a
agresivné. Systém PES, ktery predstavil tehdejsi ministr zdravotnictvi Jan Blatny nedovolil
rozvolnéni, ba naopak hraci se museli pfi venkovnim sportovani opét rozdélit na skupinky, a i pfi
tréninkovém procesu se museli prokazat budto platnym testem nebo prodélanou nemoci. Navic
do Ceské republiky dorazila mirné&jsi, ale o dost nakazlivéjsi varianta omikron (Vlada CR, 2021).
Na zakladé zhorené epidemiologické situace se VV FACR rozhodl predéasné ukondit
ligovy roénik 2020/2021, pficemz viibec poprvé v historii samostatné Ceské republiky dochazi
tak k razantnimu ovlivnéni sportovniho déni. ,,Zdravi hracd je a vidy bude nasi prioritou.
Opravdu jsme dnes jiz v terminu, kdy nejde realizovat harmonogram soutézi od CFL a MSFL dold,
vcetné tolik potfebného tréninkového procesu, ktery by restartu predchdzel. Je to samoziejmé
ukonéeny”, takto komentoval pieru$eni soutéZi generalni sekretai FACR, Jan Pauly (FACR, 2021).
V pribéhu kvétna, konkrétné 11.5. 2021 dochazi k mirnému rozvolnéni stavajicich
opatreni, kterd se vsak nikterak zasadné netykala sportovni oblasti, nybrz se otevrely obchodni
centra a zahradky restauraci (Vldda CR, 2021). Na zékladé postupného rozvolnéni spolu s
postupnym proockovanim obyvatel CR, bylo umoZnéno tymdm nastoupit do roéniku 2021/2022,
kterd uz se odehrdla bez vyraznéjsSich omezeni. BEhem podzimni ¢asti bylo nutné testovani,
pficemz obyvatelé opét mohli vyrazit i na stadiony, pokud v3ak spliovali alespon jednu z
podminek, a to platny test, o¢kovani nebo prodélanou nemoc v poslednich 180 dnech.
Samotna pravidla byla ¢astokrat velmi sloZité podavana a sportovci tak sami nevédéli, kdy
trénovat mohli, a kdy naopak ne. Kluby byly vSak velmi vynalézavé a snazZily se restrikce obejit.
Fotbalisté tak prosly dvéma obdobimi, které se negativné podepsali na stavu jejich podptrné
pohybovém aparatu, fyzické kondici, hernich dovednostech, ale také mentalnim rozpoloZeni,

kdy spousta hract ukoncila své plsobeni nebo ztratila zajem o fotbal ¢i sport vSeobecné.
2.3 Charakteristika podptirné — pohybového aparatu

Podplrné — pohybovy aparat fotbalisty je takika dennodenné vystavovan obrovskému

naporu ve formé fyzického stresu. At uz se jedna o rGizné vyskoky, seskoky, sprinty nebo zmény

17



sméru. V nasledujici kapitole si blize specifikujeme zakladni anatomické rozdéleni pohybového
aparatu pro lepsi pochopeni fyziologickych a tréninkovych vychodisek.
Podplrné — pohybovy aparat clovéka se sklada z nékolika na sebe navazujicich

podsystému. Konkrétné se jedna:

° Opérny a nosny (kosti, klouby a vazy)
° Hybny — efektorovy (kosterni svaly)

. Ridici — koordinaéni (receptory, periferni — centralni nervstvo) (Dylevsky, 2009).

Proto, aby jednotlivé subsystémy mohly fungovat bez patologickych jevd, je nutné, aby
byly vzajemné propojené. Vyse uvedené soustavy se skladaji z jednotlivych bunék, které poté
fuzuji do morfologicky podobnych soustav, které nazyvame tkané. Dle Dylevského (2009) se v
obecné histologii, coZ je véda, zabyvajici se studiem mikroskopické struktury Zivoc¢isnych organd,
se jednotlivé tkané rozdéluji na epitelovou, pojivovou, svalovou a nervovou tkan. Botek, Neuls,

KlimeSova, & Vyhnanek (2017) sem zde jesté navic fadi krevni elementy.
2.3.1 Opérny systém

Opérny neboli nosny systém sportovce se sklada z nékolika typl pojivové tkané, pricemz
jako zakladni si miZeme uvést kost. Kost je mineralizovana pojivova tkan, ktera ma bilou barvu
avyznacuje se znacnou tvrdosti. Dle Botka a kolektivu, zastupuiji kosti v téle celou fadu dulezitych
funkci konkrétné ,,opornou (pro svalovy systém), ochrannou (pro kostni dfen jako krvetvornou
tkan) a zasobni (pro kalcium a fosfaty). Pti déle trvajici acidoze mze téz tkan uvolfiovat fosfaty
a bikarbonaty coby pufry.” (Botek, Neuls, KlimesSova, & Vyhnanek, 2017, p. 84)

Zakladni bunkou, ze které je kost tvofena se nazyva osteoblast, ze kterého v pozdéjsi fazi
vznikne osteocyt. Kostni aparat je také tvoren mezibunécnou hmotou neboli kostni matrix,
obsahujici vlaknity protein kolagen, ktery je zasazen do amorfni hmoty. Tato amorfni hmota
mUzZe byt organického nebo anorganického plvodu a jedna se o proteoglykany, glykoproteiny ¢i
glykosaminoglykany, ke kterym rfadime napftiklad i kyselinu hyaluronovou, jejiz hydrofilni funkce
je zcela nezbytnd pro vyZivu kloubl, konkrétné kloubnich ploch a redukci jejich vzajemného
tfeni. Jako anorganickou hmotu mizZeme uvést rlizné formy apatitu, ktery je duleZity pro
metabolismus kosti, zejména pro resorpci vapniku (Haff & Triplett, 2016). Je dilezZité si
uvédomit, Ze kost neni uzavienym systémem, ale je burkou, jejiz jednou z vlastnosti je
komunikace s vnéjsim prostfedim a kost tak podléha latkové preméné a dalSim pochodim v

organismu.

18



Zakladni rozdéleni pasivniho pohybového aparatu bychom mohli charakterizovat jako
osovou kostru neboli axidlni systém sloZenou z patere, kostry hrudniku (Zebra a kost hrudni) a
kostru hlavy (lebka) a kostru koncetin (Dylevsky, 2009). Tyto jednotlivé ¢asti jsou sloZeny z
raznych typQ kosti, jejichZz rGzné charakteristické vlastnosti umoziuji vytvareni morfologicky
funkénich celk(. Rozezndvame kosti dlouhé (napf. humerus), kratké kosti (napf. ossa carpi),
ploché kosti (napt. scapula), nepravidelné a pneumatizované kosti, které se od zbytku lisi
vyvojem i rdstem. Je nutné zminit, Ze vSechny typy kosti obsahuji tkané, které jsou v uloZeny ve
dvou zakladnich formdach a to v tzv. substantia compacta, kterou najdeme zpravidla na povrchu
kosti a tvofi hutnou sloZzku kosti sloZzenou z lamel a tzv. substantia spongiosa, ktera je soucasti
vnitfniho systému kosti a opét je tvofena lamelami, pficemz tvoti hydraulicky systém kosti, ktery
je dalezity zejména pfi mechanickém zatézovani (Cihak, 2015; Riegerova & Pridalova, 2002)

Dil¢i kosti jsou k sobé zpravidla pripojeny hned nékolika zpUsoby, a to proto, aby mohly
spolu se svalovym aparatem zajistit hladky prabéh pohybu ve vSech moZnych smérech (sagitalni,
transverzalni apod.). Jednotlivé pohyby jsou umoZnény diky dvojimu uchyceni kosti, a to bud' k
pevnému, které zajistuji ligamenty, chrupavky a srdsty kosti nebo pohyblivému kostnimu
spojeni, cozZ je primarné uloha kloubl. Vazivové spoje (syndesmdzy) jsou kostni spoje tvorené
vazivem, které rozliSujeme na zékladé rtizného obsahu fibralnich protein( kolagenu a elastinu.
Chrupavcité spoje neboli synchondrézy predstavuji pevni kostni spoje, které vyuzivaji budto
hyalinni nebo vazivovou chrupavku. Poslednim typem jsou kosténé spoje tzv. synostdzy, coz jsou
nepohyblivd kostni spojeni, kterd vznikla z plivodné vazivového nebo chrupavéitého spojeni
(Dylevsky, 2009).

Kloub je typem pohyblivého spojeni dvou, popfipadé vice kosti, jeZz jsou na svych
kontaktnich plochach osazeny chrupavkou, mezi nimiz je kloubni Stérbina. Samotna kloubni
spojeni jsou zesilovany pomoci kloubnich vaz(, které zaroveri umoznuji provedeni pohybU jako
addukce, abdukce nebo rotace. Mezi jednotlivé klouby mohou byt vioZeny artikularni disky nebo
menisky, coZ jsou vazivové chrupavky, které maji za ukol vyrovndvat nestejna zakfiveni a
predstavuji tzv. ,shock absorber”, &ili v pfipadé ndrazu nebo mechanickému zatiZzeni pohlcuji
¢ast energie (Cihak, 2015). Pokud budeme na pojivou tkar nahlizet z pohledu fotbalu, tak
mulzeme zd(raznit zejména kolenni a hlezenni kloub, ktery podle Monasterio et al. (2021)
vykazuje nejvyraznéjsi prevalenci mezi fotbalisty. Z hlediska kolenniho kloubu mizeme navic
jesté zminit predni kfizovy vaz (anterior cruciale ligament), ktery pti intermitentni povaze zatéze
pfi fotbale, Castokrat nevydrzi ndpor a muiZe dojit k jeho pretrzeni, pficemz nasledna
rekonvalescence m(ze zabrat az nékolik mésic. Dle recentni studie autor( Bisciotti et al. (2019)
dochazi k pretrzeni ACL daleko castéji u Zen nez u muzl. Z pohledu prevence proti tomuto

zranéni se jako efektivni jevi v ramci pre-aktivacni ¢asti rozcviceni pred vykonem
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neuromuskularni rozcviceni, které mlze zahrnovat unilaterdlni cviceni nebo vyuZiti balanc¢nich

pomucek (de Sire et al., 2021). Z hlediska tréninku sily to mize byt také plyometrickd metoda.

2.3.2 Svalovy systém fotbalisty

Hybny neboli efektorovy systém, je jeden ze tfi zakladnich subsystému, ktery umoznuje
Clovéku vykonat jak uz reflexni, tak i volni pohyb. Je dllezZité zminit, Ze svaly pracuji v uzké
kooperaci s nervovym systémem, pricemz akéni potencial vznika primarné v CNS a sval vystupuje

v roli efektoru pohybu. Za charakteristické vlastnosti pohybu mizeme primarné oznacit:

. »Excitabilitu (drazdivost) — schopnost organismu pfijimat podnéty a reagovat na nég,
° Kontraktibilitu (stazlivost) — schopnost zkracenim svalu generovat silu a pohyb,

° Pevnost — odpovidajici zhruba 4-12 kg na 1cm?2 pricného prirezu,

° Elasticitu (pruznost) — schopnost protazeni a navratu do plvodni délky” (Botek et

al., 2017, p. 44)

V lidském téle mUzZeme najit celkem t¥i druhy svalovych tkani, které se od sebe odlisuji jak
strukturou, umisténim, tak hlavné i jejich elementarni funkci. Hovofime o hladké svaloviné, ktera
vyplfiuje stény dutych cév a organovych soustav, dale o svaloviné srdecni, ktera nese nazev
myokard, jehoz systém je tvoren bunkami, které se nazyvaji kontraktilni kardiomyocyty. Oba
tyto typy bunék nemuiZeme svévolné ovladat vali, pficemz jejich aktivita je fizena zejména
aktivitou autonomniho nervového systému (ANS), avsak je castecné fizena hormonalné nebo
reaguje na chemické zmény v pripadé naruseni homeostazy (napf. pokles pH) (Bartlnkova,
2010).

Za cilem lepsiho pochopeni svalové kontrakce si blize specifikujeme zbyvajici typ svalové
tkané uvnitr téla, a to svalovinu pfi¢né pruhovanou, kterou mizeme jako jedinou ptimo ovladat
zamérnou vzruchovou aktivitou a specifickym tréninkem mze dojit k adaptaci s cilem zvyseni
fyzického vykonu, coz je hlavnim cilem nejen ve fotbale, ale ve sportu vSeobecné.

Kosterni, jinymi slovy, pticné pruhovand svalovina se na rozdil od hladké sklada z
mnohojadernych bunék, pficemz se uvadi, Zze v lidském téle mGzeme nalézt az 450 riznych sval(,
které mohou reprezentovat az 45 % hmotnosti lidského téla (Dylevsky, 2009). Zakladni
anatomickou jednotkou je svalové vlakno (myofibrila), jehoZ tubulovity tvar mlze mit na priifezu
od 40 po 100 um (Grim & Druga, 2019). Na povrchu svalového vldkna se nachazi cytoplazmaticka
membrana, kterou oznacujeme jako sarkolema. Intraceluldrni prostor je vyplnén cytoplazmou,
ve které jsou obsazeny cetné mitochondrie, zasobni latky ve formé glykogenu, kreatin fosfatu,

vlastnich kontraktilnich myofilament aktinu a myozinu, regulaéni proteiny troponin a
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tropomyozin a také organické latky, které dodavaji svalovému vlaknu jeho pruzné vlastnosti
(napf. titin a nebulin) (Botek et al., 2017). Zminéné kontraktilni proteiny aktin a myozin tvofi tzv.
sarkomeru, kterych ve svalovém vlaknu najdeme hned nékolik, pfiéemz jsou od sebe oddéleny
tzv. Z-disky.

Po prenosu akéniho potencialu, ktery vznikd v gyrus praecentralis, z nervosvalové
ploténky na post synaptickou ¢ast, je vlivem plsobeni neurotransmitteru acetylcholinu vyvolana
zména v prostorovém usporddani tropomyzinového komplexu, kterou umoziuje intracelularni
vapnik uskladnény v sarkoplazmatickém retikulu a usmérnény transverzalnimi T-tubuly, pficemz
v jednotlivych sarkomerach dochazi k navazani myozinovych myofilament s navazanou
molekulou ATP na tenkd aktinova myofilamenta, kterd aktivuji enzym ATP-3zu a zapocne tak
produkce ATP. Energii, kterou ziskdme z rozstépeni ATP na ADP, Pi a H+ vyuzijeme k zalomeni
kr¢ku myozinové hlavy, a tim padem dochazi ke zkraceni sarkomery a ke svalové kontrakci a
nasledné relaxaci a zpétného pumpovdni iontd Ca?* zpét (Haff & Triplett, 2016).

Jak uz zcela jasné vyplyva z predchozi odstavce, tak sval je inervovan rdznymi nervovymi
vldkny, pficemz svalova vlakna, ktera jsou inervovdna jednim a-motoneuronem se nazyvaji
motoricka jednotka. V zavislosti na typu svall rozliSujeme rizny prah drazdivosti, ktery je nutné
prekonat pro zapojeni urcitého typu motorickych jednotek, pricemz plati, Ze jedna motoricka
jednotka ovlada svalova vlakna totozného typu. Tento fakt musime brat v potaz hlavné v
tréninkovém procesu v ramci volby zatéZze nebo poctu opakovani. Nezbytnym predpokladem
pro moznost pfenosu akéniho potencidlu na sval je svalové napéti neboli svalovy tonus (Botek
et al., 2017).

U pficné pruhované svaloviny rozliSujeme rizné typy svalovych vldken, které lze
specifickym tréninkem do jisté miry ovlivnit, ale jejich obsaZzeni v téle je determinovano zejména
geneticky. Druhy svalovych vldken zdroven preduréuji sportovce k tomu, zdali budou
vybusnéjsiho charakteru nebo budou spiSe vhodnéjsi na dlouhotrvajici vykony. U fotbalistt
prevladaji spiSe rychld vlakna, vzhledem k intermitentni povaze zatizeni, kterd se vyznacuje
stfidani lehké aerobni aktivity s mnohondsobnymi intenzivnimi intervaly sprintovych nabéha,
vyskok( do hlavickového souboje nebo podobnych aktivit explozivniho charakteru. Pro lepsi

vykresleni vlastnosti svalovych vldken si pojdme ukazat jejich klicové rysy:

. Vldkna typu | — slow oxidative (SO)
o Pomala oxidativni vldkna s tenkym prifezem
o Nizky pocet myofibril
o Naopak cetné mnozstvi objemnych mitochondrii a kapilar

o NiZsi unavitelnost, odolné proti Unavé, vyssi schopnost utilizace laktatu

21



° Vlakna typu lla — fast oxidative (FO)
o Objemnéjsi na prlifez nez pomald oxidativni
o Méné mitochondrii
o Vétsi mnoistvi myofibril, naopak nizsi pocet kapildar v porovnani s
pomalymi vlakny
° Vldkna typu llb — fast glycolytic (FG)
o Silna vldkna s nejvétsim objemem
o Znacnd schopnost generovat velké mnozstvi sily za kratky ¢asovy interval
o Velkd unavitelnost z dlvodu nizkého poctu mitochondrii a nizkou

aktivitou aerobnich enzym0 (Haff & Triplett, 2016).

Pro fotbalového hrace budou stézejni zejména svaly dolni koncetiny a HSS, tedy
hlubokého stabiliza¢niho systému. Vice specificky se bude jednat o hamstringy, tedy dvojhlavy
sval stehenni (m. biceps femoris), poloslasity (m. semitendinosus) a poloblanity (m.
semimembranosus). Tyto svaly se uplatiuji zejména pfti sprintu, pficemZ nedostatecna silova
pripravenost mlze vést k vétsimu mnoZstvi zranéni pravé v oblasti hamstring(, coZ naznacuje i
studie autorll Beato, Maroto-lzquierdo, Turner, & Bishop (2021), ktefi dodavaji, Ze
implementace silového tréninku v predsezénni pfipravé, zejména uziti plyometrické metody a
metody s dlirazem na excentrickou fazi, snizuji ¢etnost zranéni v priilbéhu sezény. Zajimavé také
je, Ze svalovd dysbalance mezi predni stranou stehen a hamstringy miZe zpUsobit poranéni v
oblasti kolenniho kloubu (Kim & Hong, 2011). Tato dysbalance muize vzniknout budto
nedostatecnou silovou pripravou, ale je zde také korelace mezi dominatni a nedominantni
koncetinou, kdy svaly na hracové preferované koncetiny, se kterou vykonava kopy do mice
(rotace kycle a flexe stehna), vykazuji vyssi miru prevalence v porovnani s nedominantni
koncetinou (Svensson, Eckerman, Alricsson, Magounakis, & Werner, 2018). BohuZzel ¢astokrat v
tréninkovém procesu opomijenou svalovou skupinou jsou adduktory stehna (Markovic,
Sarabon, Pausic, & Had?i¢, 2020). PFi jejich nedostate¢né sile mohou vznikat zranéni pravé v této

oblasti, kterd nesou lidovy nazev ,fotbalové ttislo”.

2.4 Fyziologické aspekty fotbalu

2.4.1 Zdtéz ve fotbale

Jak jiz bylo v predchozich odstavcich zminéno, tak fotbal je sportem, ktery se vyznacuje
intermitentni povahou zatéze. To v redlném Zivoté znamena3, Ze stfida aerobni aktivita s kratkymi

anaerobnimi Useky. Je také krucialni zminit, Ze kondic¢ni pfipravenost tvofi pouze minoritni ¢ast,
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konkrétné 25—-35 % celkové pfipravenosti fotbalového hrace na vykon. Zbylymi determinanty je
taktika a Uroven pohybovych dovednosti (Laursen & Buchheit, 2018). V tomto je v dnesnim
modernim fotbale zcela nejvétsi rozdil oproti minulym érdm. Staci se podivat na hrace typu
Kylian Mbappé, Erling Haaland nebo Marcus Rashford, ktefi maji nejen vytfibenou kopaci
techniku, driblink nebo celkovou préci s mi¢em, ale jejich kondi¢ni uroven a celkova télesna
kompozice je na Spickové Urovni, a prédvé to je oddéluje od zbytku fotbalového svéta. Je tfeba
také zminit, Ze to neni kratkodoby proces, ale v dnesnim svété je ddraz na silovy trénink nutno
klast jiz od utlého véku a prekonat tak zarytd dogmata, Ze silovy trénink neni pro déti vhodny.
Ve skutecnosti je tomu naopak, pokud provadime kvalitné periodizovany silovy a kondi¢ni blok,
mladi hraci v obdobi napft. starsiho Skolniho véku z toho mohou benefitovat zejména z divodu
toho, Ze je u nich znacny hormonové podminény potencidl, coz je rys typicky pro tuto vékovou
kategorii.

Ve fotbale, anebo v jakémkoliv tymovém ¢i individualnim sportu je pro vykondni vykonu
klicové zisk energie ve formé ATP, ktera muze byt vyuZita béhem rlznych proces( jako jsou
anabolické procesy, bunécéné procesy nebo pravé svalovd kontrakce. Rozeznavame nékolik

druhd metabolickych drah:

. Makrogenni fosfaty (ATP-CP systém)
° Anaerobni glykolyza/glykogenolyza

. Aerobni fosforylace

Tyto metabolické drahy vyuZivaji jako zdroj energie rlizné energeticky bohaté substraty
PFi maximalni svalové praci bude nejprve zapojeny ATP-CP systém, ktery dokaze vyprodukovat
energii pro svalovou ¢innost v prvni dvou vtefinach. Plynule budou katabolické procesy probihat
dale a Cinnost systému prebere anaerobni glykolyza nebo glykogenolyza v zavislosti na tom, zdali
bude télo vyuZivat primarné glukézu nebo svalovy glykogen. Tento systém bude na vrcholu
zhruba kolem 30 vtefin, pficemZ potom jeho procentualni zastoupeni zacne klesat, naceZ vzroste
podil aerobni fosforylace. Anaerobni metabolismus se ve sportu poji ve sportu s vyssi
koncentraci laktatu, ktery mlze byt po zatézi az 12 mmol/l a slouzi nam jako neptimy indikator
nepfimy ukazatel svalového zakyseleni (Radvansky & Macek, 2011).

Fotbal klade velké naroky na kondi¢ni slozku hrace. JelikoZ se jedna o aerobni sport, ktery
vsak klade diraz i anaerobni kapacitu, musi hracéi vykazovat i pomérné vysokou hodnotu
VO? max, kterd oznaduje maximalni objem kysliku, ktery hra¢ maze béhem vykonu spotfebovat.

Tyto hodnoty jsou u hraéd v priméru nékde v rozmezi 55-70 ml/kg/min. Vy33i hodnoty VO? max
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umoznuji hra¢lim vytvaret energii aerobnim zplsobem, aniz by dochazelo k poklesu svalového
vykonu a oddaluji i nastup akutni svalové Unavy, kterd se dostavuje pfi acidéze. VO? max v3ak
neni jedinym sledovanym parametrem z hlediska transportniho systému, pficemz je nutné
zminit jesté intenzitu zatiZeni, kterd se pohybuje, kterd se u vrcholovych fotbalistll pohybuje
zhruba na Urovni 80-90 % SF max, Cili jinymi slovy na drovni jejich anaerobniho prahu (Stolen,
Chamari, Castagna, & Wisloff, 2005).

S fotbalem se poji jesté velmi dlleZity pojem RSA (Repeated Sprint Ability), ktery oznacuje
pravé schopnost hracd vykonavat kratké intenzivni sprinty s délkou trvani zhruba 10 vtefin, a to
opakované po celou dobu zdpasu. Na rychlostni vytrvalost miZeme nahliZzet ze dvou pohledd.
Ten prvni je metabolicky, kdy dochazi k resyntéze ATP pomoci zminénych metabolickych drah,
pricemz pfi kratkych intenzivnich sprintech nam muzZe pomoci napfiklad suplementace kreatinu.
Dale si pti opakovanych sprintech a neustalému zapojovani anaerobnich procest kumuluje vyssi
mnoizstvi H*, které se snazi télo zbavit pomoci pufrovacich systémda, kterych v téle najdeme
nékolik typl jako napfiklad bikarbonatovy, karnosinovy, hemoglobinovy, fosfagenovy apod.
Velmi spekulativnim tématem je droveri VO? max a RSA, pfi¢emz plati, Ze korelace mezi témito
dvéma udaji neni tésna (r=0,62), cCili vysoka hodnota VO2max nemusi automaticky znamenat
vysokou schopnost zvladat opakované sprinty ve velké intenzité bez poklesu vykonu. Na
hodnotu RSA m(zZe mit vliv vicero parametr(, jako napfiklad ekonomika béhu. Druhy sledovany
parametr je neuralni determinant, ktery poukazuje na schopnost udrZet vysokou aktivacni
uroven CNS. RSA by opét méla byt kondi¢nimi trenéry zohledriovdna v ramci tréninkového
procesu a kondi¢ni slozka by méla obsahovat takové zatiZeni, které hra¢ podstupuje v ramci
fotbalového utkani. Mluvime tedy o specifické zasadé sportovniho tréninku (Botek et al., 2017;
Owen, 2016).

Autofi Wehbe, Hartwig, & Duncan (2014) ve své studii uvadi, Zze primérna celkova
ubéhnutd vzdalenost u profesionalnich hracl Spanélské ligy (LaLigy) a anglické Premier League
¢ini zhruba 9-12 kilometr(, pfi¢emz zavisi na tom, o jaky post se jednd. Autofi této studie dale
hodnoti nejen celkovou ubéhnutou vzdalenost, ale také ubéhnutou vzdalenost ve sprintu s
micem, bez mice a zaroven hodnoti jednotlivé herni posty.

Z tabulky nize tedy mGzeme krasné vycist, Ze nejvice ubéhnutych kilometra nabéhaji krajni
zélozZnici a stfedni ofenzivni zaloZnici. Samoziejmé tyto Udaje se mohou lisit v zavislosti na tom,
jakou formaci trenér zvoli. Napfiklad v systému, vyuZivajici rozestaveni tfech stfedni obranc,
bude pravdépodobné zastoupen krajni zaloznik ve své pozici krajnim obrancem tzv. full backem,
ktery bude podporovat ofenzivu a naroky na jeho kondicni pripravenost musi byt vysoké. Navic

pokud bude chtit tym uspét je dokazano, Ze bude muset vynaloZit ponékud vice Usili nez jeho
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soupef, a to zejména v prvni poloviné utkani, pricemz celkova ubéhnutd vzdalenost by vsech

hracl méla byt pres 9,3 km (Nobari et al., 2021).

LALIGA| PL |LALIGA| PL [LALIGA PL [LALIGA| PL |LALIGA| PL |[LALIGA| PL

e G,
Total Distance | 40061 | 106173 | 10649 | 107753 | 112473 | 115556 [110 112408 | 110408 | 107177 | 108028
Covered (m)
Total Sprint 1936 | 2085 |2489% | 2630 [2033%| 2458 2508 | 2592 | 16000 | 2782
Distance Covered (m)

Total Sprint Distance

470 | 621 993 | 1271 | 933 1222
In Possession (m)

Total Sprint Distance

1334 | 1367 | 1407 | 1203 | 1033* | 1164
Out of Possession (m)

9% Sprint Distance of §
the Total Distance 18% | 18% : 25% | 1.8%**| 22%
Covered X

22% 22% 26%

Total HIR Distance

2408 | 2848% | 2701 |279.6**| 3191
Covered (m)

Total HIR Distance
In Possession (m)

513 67.5 93.0 1062 | 1063 1430 1435

Total HIR Distance
Out of Possession (m)

% HIR Distance of the

Total Distance Covered

1441000 | 157,00 | 175,00 | 15000 | 157,40 | 16250+ | 942 | 1608 | 1527* | 1375 | 930 | 1004

25% 25% 28% | 28% | 27%

2.1% 22% 25% 27%

Obrdzek 3 Porovndni ubéhnuté vzddlenosti mezi hrdci PL a LalLigy (A. Owen, 2016).

2.4.2 Unava

Elitni, ale také poloprofesionalni fotbalisté absolvuji béhem tydenniho mikrocyklu 10 vice
tréninkovych jednotek. Na vysSich Urovnich se béiné setkavdme s dvoufazovymi tréninky.
Béhem predsezdénni pfipravy nejsou vyjimkou ani vicefazové tréninky, kdy hraci, ktefi se vraci
napfiklad po zranéni musi dohdnét tréninkovy nebo zapasovy deficit. Navic spousta prvoligovych
tymU absolvuje neimérné mnozstvi zapasuU, kdy jeden tym m(Ze hrat zaraz i ¢tyfi ligové nebo
poharové soutéze, pricemz hraci v tydnu hraji i tfi utkani, coZ je zcela neimérné v porovnani s
jejich dobou regenerace a zotaveni a razantné se zvysuje riziko vzniku zranéni. Své o tom vi
napfiklad Spanélsky zaloznik Pedri, kterému je teprve 19 let, ale v minulé sezéné odehral vice
nez 72 zapasU za rok. Takova zatéz predstavuje pro podplrné-pohybovy aparat velké riziko. Na
druhou stranu je nutno fict, Ze v poslednich letech pomérné vzrostlo povédomi hracd a trenérd,

nejen na profesiondlni Urovni, ktefi apeluji na kluby, aby jim poskytovali dostate¢né vybavené

regeneracni linky.
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Na unavu mlzeme z fyziologického hlediska nahlizet z nékolika UhlG pohledu. Mzeme
rozdélit unavu subjektivni nebo objektivni, lokdlni nebo celkovou, psychickou nebo fyzickou.
Unava je nedilnou souéésti kazdého sportu a defacto ji Ize definovat jako pokles snizeni fyzického
vykonu na zakladé probihajici nebo ukoncené fyzické aktivity, pficemz télo se snizenim vykonu
brani vyraznéjSimu vychyleni homeostazy organismu, které by mohlo vést k poskozeni
organismu nebo v nejhorsim pripadé i ke smrti. Takové stavy by mohly nastat zejména napfiklad
pfi vyrazné dehydrataci (Botek et al., 2017).

»Fyziologicka Unava je pfirozeny reverzibilni stav organismu, ktery vyvolava adaptacni
mechanismy na podkladé superkompenzace” (Bernacikova et al., 2020, p.16). Takhle definuji
fyziologickou Unavu autofi knihy ,VyZiva a regenerace ve sportu®. Slovo reverzibilni je zde velmi
dllezité, protoze je nutné si uvédomit, Ze Unava vznikajici pfi sportovnim vykonu po urcitém
¢asovém useku zmizi a fotbalista tak bude pripraveny podat znovu fyzicky vykon. Autofi této

knihy dale poukazuji na to, Ze fyziologickd inava muize byt dvojiho druhu a to:

° Unava pomalu nastupujici — aerobni

° Unava rychle nastupujici — anaerobni

PFic¢inu Unavy mlzZeme hledat v metabolismu, kdy pfi dlouhotrvajicim vykonu dochazi k
poklesu glykogenovych zdsob, anebo dochdzi ke vzniku tzv. metabolické aciddzy. Pfi
submaximalni az maximdlni intenzité svalové cinnosti dochazi k nadmérnému zapojovani
anaerobniho metabolismu, kdy produkce ATP uZ vlivem nedostatku O? nepfichazi z
mitochondridlniho obratu, avSak dochazi k prekroceni mitochondridlni kapacity, a tudiz k
intenzivni hydrolyze ATP, pficemz se v organismu kumuluji H*. Télo na tuto zménu zareaguje
zapojenim pufracnich mechanismG. Zménu koncentrace H* registruji v téle centrdlni
chemoreceptory a donuti pulmondlni systém k hyperventilaci. Pokud ale dojde k dalsi intenzivni
¢innosti a prekroleni téchto pufraénich systému, tak protony vodiku vytésriuji Ca? z vazby na
troponin a dochazi ke zpomaleni fyzického vykonu. Navic metabolickd acidéza také negativné
ovliviiuje synapse Cili dochazi ke zhorSenému nervosvalovému prenosu akéniho potencidlu
(Bartlrikova, 2010).

Rozsahlou analyzu akutni Unavy ve své praci zkoumali autofi Freire et al. (2021), ktefi si
jako hodnotici prvek vybrali si jako hodnotici biomarker wvybrali koncentraci enzymu
kreatinkinazy v krvi po fotbalovém zdpase. Tento enzym nam mimochodem poukazuje na miru
svalového poskozeni a v jejich studii se prokazalo, Ze hraci bez ohledu na herni pozici vykazuji
podobné hodnoty hladiny kreatinkinazy, jak po skonceni, tak po 24 hodinach od ukonceni

zapasu. Efektivni strategii proti akutni inavé v rdmci ¢asné regenerace se jevi vystaveni se ledové
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vodé, kompresni pradlo (podkolenky) a samozifejmé kvalitni strava (Leeder, Gissane, van

Someren, Gregson, & Howatson, 2012).

2.4.3 Regenerace a zotaveni

Regenerace hracd po sportovnim utkani se v poslednich letech stava stéle vice a vice
rozebiranym tématem jak mezi trenéry, tak mezi samotnymi hraci, ktefi se snazi posunout sv(j
vykon na vyssi Uroven. Tuzemskd i zahranicni literatura klade dliraz na dobu zotaveni po tréninku
nebo po zapase, pficemz se udavd, Ze idealni doba na regeneraci po 90. minutdch zdpasu je
zhruba 72 hodin (Doeven, Brink, Kosse, & Lemmink, 2018).

Z hlediska fyziologie rozliSujeme regeneraci pfed zatézi, béhem zatéze a po zatézi, coz
muZeme fici, Ze zde hraje primarné uloh cas, kterou kdy bud' hrac regeneraci zapocne nebo jak
dlouho ji stravi a druhou variantou je forma regenerace, kterd budto mulze byt aktivni nebo
pasivni (HoSkova, Majorova, & Novakova, 2015). Na regeneraci je tfeba nahlizet z komplexni
hlediska. Z pohledu nervové soustavy je tfeba zminit dileZity fakt a to ten, Ze regulace
regeneracnich pochodl je systematicky fizena vegetativhim nervovym systémem, konkrétné
jeho parasympatické vétve. Paklize bude chtit sportovec efektivné obnovovat energetické zdroje
a pripravit se na nadchazejici vykon, mél by se snaZit o co nejvétsi aktivitu vagové vétve, kterd
napftiklad ovliviiuje vazodilataci ve splachnické oblasti, coz vede k lepSimu vstrebavani pfijatych
Zivin nebo k vyssi kardidlni regulaci, coz vede ke snizeni klidové SF (Bernacikova et al., 2020).

Obecné se dnesnim svété enormné propaguji riznorodé pomdacky od masaznich pistoli,
razné lymfodrenazni zatizeni az po kryokomory. Nedovolil bych si tvrdit, Ze tyto pfistroje jsou
zbytecné, ba naopak, i pro amatérské sportovce mohou tyto pfistroje byt naprosto skvélé
v ramci doplnikovych regeneracnich prostiedk(l, nicméné i v dobé pandemie si spousta hract
tyto prostfedky musela nucené odepfit. Zakladnimi prvky kvalitni regenerace i podle autor( Haff
& Triplett (2016) zUstava kvalitni a vyvazena strava, dlouhotrvajici spanek a dostatecny pitny
rezim. Ackoliv z téchto nastrojl firmy tolik neprofituji, zstavaji neoddiskutovatelné témi nejvice
dllezitymi.

Co se tyka stravy tak by hraci méli uprednostnovat kvalitu pred kvantitou cili vybirat
kvalitni pdvod a zdroj jak rostlinnych, tak Zivocisnych bilkovin. U tuk( se snazit vyvarovat
nadmérné konzumaci trans mastnych nasycenych kyselin, které zvysuji LDL-cholesterol v krvi.
Zvlastni pozornost by hraci méli vénovat sacharidlim, kdy by méli volit komplexni sacharidy
s nizkym glykemickym indexem. Zejména po zdpase mohou pfijmout 1 az 1,5 g/kg télesné vahy
po Ctyfech hodinach od ukonceni zapasu pro to, aby zvysili efektivitu glykogenové resyntézy

(Fernandes, 2020). Pitny rezim by hraéi méli dodrZovat jak v tréninkovy den, tak netréninkovy
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den, a to v prlibéhu celého dne. Pfi zapase mohou hradi ztratit + 2000 ml vody vcetné dulezitych
elektrolyt(: sodiku, drasliku nebo iontd chloru. Doplfiovani elektrolytl béhem zatéze jak tak
vhodné zejména pro snizeni vzniku hyponatrémie (Maughan, Merson, Broad, & Shirreffs, 2004).
Hraci také castokrat tihnout k rdznym dopliklim stravy, pricemz dlleZitou volbou z hlediska
podpory vykonu mohou byt proteinové napoje pro doplnéni bilkovin po tréninku, suplementace
kreatinu a samozifejmé doplnéni daleZitych minerald a vitaminl, které mohou slouzit jak
antioxidanty, které snizuji zanétlivé reakce v organismu. Opét i zde je nutné volit kvalitni
zpracovani a vhodné davkovani, protoZe pfi nadmérné konzumaci antioxidantl dochazi
k naruseni adaptacnich procest a takovy jev je spiSe kontraproduktivni. VSechny formy minerald
a vitamin( by mély byt pro télo co v nejvstiebatelnéjsi formé napt. u horéiku to mize byt
bisglycindtova forma.

Krucialni aspekt pasivni regenerace je predevsim spanek. Na spankovou hygienu by méli
hraci brat enormni zfetel, protoze ve spanku se odehrava reparace poskozené tkané a probihaji
anabolické procesy. V pripadé nekvalitniho spanku muaze byt ovlivnény vykon v nadchazejicim
dnu, a proto se napfiklad fotbalovi fanousci snazi vytvoftit co nejvétsi hluk i v pozdnich hodinach
u hotel(, kde pfespavaji hraci souperova tymu, aby tak narusili jejich spanek. Jako idealni dobu
spanku se povazuje osm hodin, pficemz u sportovcl by tato doba vSak méla byt delsi, tudiz klidné
i devét hodin plnohodnotného spanku. Puzeni ke spanku je vyvolavd hormon melatonin, ktery
je produkovan epifyzou, a podléha cirkadidnnimu rytmu. Modré svétlo, které vyzaruji mobilni
telefony, TV nebo umélé osvétleni sniZuje sekreci tohoto hormonu a snizuje celkovou dobu
trvani REM (rapid-eyes movement) faze, ktera je dileZita pravé pro anabolické procesy. U¢innou
formou obrany proti modrému svétlu jsou bryle blokujici modré svétlo. Tyto bryle blokuji svétlo
o vinové délce az 565nm a dokazZou tak vyrazné zlepsit kvalitu spanku (Walker, 2018).

Hraci by se o své télo méli starat, jak nejlépe dovedou a soucasné v tom by jim tuhle praci
méli usnadnovat fyzioterapeuti nebo kondi¢ni trenéfi, pokud jejich klub timto persondlnim
obsazenim disponuje. Z hlediska aktivniho odpocinku je vhodné zafazovat aktivity jako jizda na
rotopedu nebo béh nizkou intenzitou zhruba na drovni 60 % TF max, pficemzZ tyto cyklické
aktivity napomahaji zlepSeni pritoku krve ve svalech a urychluji tak odplaveni metabolitl
vzniklych pfi intenzivni svalové praci. Regenerace hracd po sportovnim utkani se v poslednich
letech stava stéle vice a vice rozebiranym tématem jak mezi trenéry, tak mezi samotnymi hradi,
ktefi se snazi posunout svij vykon na vyssi Uroven. Tuzemska i zahranicni literatura klade diraz
na dobu zotaveni po tréninku nebo po zapase, pficemz se udava, Ze idealni doba na regeneraci

po 90. minutach zapasu je zhruba 72 hodin (Doeven et al., 2018).
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2.4.4 Nejcastéjsi zranéni ve fotbale

Zranéni je nedilnou soucasti kazdého fotbalisty nejen v dobé pandemie, kterd vsak
bezpochyby bude mit negativni vliv na budouci ¢etnost zranéni u fotbalist(, zejména u téch
amatérskych. Jak jiz bylo zminéno, tak hradi podstupuji nadmérné zatézovani svall, kloubl a
vaz(, a to zejména v prlbéhu utkani, kde je riziko zranéni az 5x vétsi oproti tréninku (Eirale,
2018). Vétsina zranéni se stava budto bez kontaktu soupere nebo pri osobnim souboji (Buzek,
2007).

Jako nejrizikovéjsimi faktory se dle Owena (2016) z hlediska vzniku zranéni jevi vék, délka
kariéry a predeslé zranéni, kam muizZeme fadit i chronické bolesti, funkéni a mechanickou
nestabilitu kolenniho a hlezenniho kloubu, eventuelné hamstringd a adduktord stehna.
Poskozeni dolnich koncetin se tyka zejména hamstring(i, kvadricepsu, lytkovych svalt a kloubt
dolnich koncetin (kycelni kloub, kolenni kloub, hlezenni kloub). Vyjimkou vsak nejsou ani

poranéni v horni poloviné téla. Tabulka nize nam blize specifikuje nej¢astéjsi typ zranéni.
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Obrdzek 4 Nejcastejsi typy zranéni u fotbalisti (A. Owen, 2016).

Jak mlzeme vidét, tak nejcastéjSim typem zranéni je natazeni nebo vytvoreni mikro
traumat ve svalu. Tento typ zabira nejvétsi podil z ostatnich typU zranéni. Dalsi typem je natazeni
vazl a kontuze neboli pohmoZdéni tkané. Klicové je si uvédomit, Ze 12-16 % ze vSech zranéni se
tyka hlavné oblasti hamstringl, pfi¢emz riziko obnoveni tohoto zranéni je az 48 % (A. Owen,
2016). Poranéni hamstringl je navic daleko ¢astéjsi nez poranéni svalll predni strany stehen
(Fousekis, Tsepis, Poulmedis, Athanasopoulos, & Vagenas, 2011). Tyto zdravotni problémy jsou
tak ddvodem k tomu, zaradit urcity typ spravného rehabilitacniho nebo preventivniho
programu. Studie autord A. L. Owen et al. (2013) pfisla s vysledky, Ze efektivni program zahrnuijici
silovy trénink, trénink core stability, mobility a balan¢nich schopnosti sniZzuje riziko vzniku

svalovych zranéni.
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Se zajimavym konceptem pfrisla Mezinarodni federace fotbalovych asociaci, ktera v roce
predstavila preventivni program s ndzvem FIFA 11+, ktera zahrnuje nékolik na sebe navazujicich
cviceni, které je moZno zaradit v rdmci rozcviceni tak, abych se redukovalo riziko vzniku poranéni
hamstring( a adduktor(. Tato cvi¢ebni sada obsahuje rozbéhani, posilovaci cviceni (vyuzivajici
plyometrickou metodu) a rovnovazina cviceni. Celd sestava je zakoncena bézeckymi cvicenimi
(Kirkendall, 2013). Efektivitu tohoto programu zkoumali i Bahari Fard, Ebrahimi Atri, Khoshraftar
Yazdi, & Shahtahmassebi (2022), ktefi potvrdili, Ze i tento relativné starsi program muze zlepsit

statickou a posturalni stabilitu a sniZit riziko zranéni, a to jak u mladeze, tak u dospélych.

2.4.5 Dopad virového onemocnéni SARS-CoV-2 na organismus a proces ndvratu do

tréninkového zatizeni

Virové onemocnéni SARS-CoV-2 a jeho pridruzené mutace zpUsobuji celou fadu
imunitnich odpovédi, které jsme si blize specifikovali v kapitole vénované této infekci. Z
imunologického hlediska je vSak nutné dodat, Ze pacienti se stfredné tézkym az kritickym
prabéhem onemocnéni vykazovali vysokou hladinu cytokind, a zejména téch zanétlivych (IL-1B,
IL-2, IL-6, IL-7, IL-8, IL-10) a také vysokou hladinu homotrimerického proteinu TNF-a, ktery také
patfi do skupiny cytokin(, které zpuUsobuji tzv. cytokinovou boufi (Yang et al.,, 2020). Ta
samoziejmé ma neblahy vliv na organismus, zejména na Zivotné dllezZité organy, které tak po

navratu do sportu mohou mit i snizenou funkci.
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Clinical implications of SARS-CoV-2-induced immunopathology
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Obrdzek 5 Schéma dysfunkce orgdnt béhem cytokinové boure (Yang et al., 2020).

V publikaci ,Navrat ke sportu po COVID-19“ od MUDr. Jifiho Dostala najdeme schéma,
které ndm jasné vykresluje podstatu viru a jeho vliv na organové soustavy, pficemz je zde patrné,
Ze SARS-CoV-2 postihuje jak pulmondlni, kardiovaskularni, tak centralni nervovy systém.
Opomijenou soustavou muze byt napfiklad i urogenitalni systém, ktery je dleZity pro udrzovani
acidobazické rovnovahy, a i dle autora znemoziiuje navrat do vysokych intenzit (Dostdl et al.,
2020).

Centralni nervova soustava je také ohroZena, protoZe je zde riziko vzniku pomérné vzacné
nemoci zvané Guillainv—Barrého syndrom (GBS), kterd se projevuje vzestupnou paralyzou
organismu. Soucasné je nutné podotknout, Ze Gnava a vyCerpani je také dllezitym projevem,

protoZe zhorSuje mentalni stav sportovcl, zejména pokud musi mit vysokou kognitivni aktivaci.
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Organové komplikace a jejich vliv na sport
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Obrdzek 6 Vliv SARS-CoV-2 na jednotlivé orgdnové soustavy (Dostdl et al., 2020).

V soucasné dobé bylo vydano nékolik ptiru¢ek a manudlu, které napomahaji sportovciim
vratit se do jejich bézného tréninkového cyklu, pficemz pan MUDr. Dostal a kolektiv autor( pfisli
s podrobnym planem pro sportovce, ktefi prodélali nemoc COVID-19. S podobnym program
prisel také Hrdlicka et al. (2021), ktery ho prezentoval v ¢lanku s nazvem ,Komplexni
interdisciplinarni pohled na navrat ke sportu po prodélani infekce covid-19“.

Autor Dostal rozdélil navrat ke sportu do nékolika na sebe navazujicich fazi, ve které by
mél hrat daleZitou roli samotny sportovec, trenér a osettujici Iékar. DllezZity fakt je ten, Ze se
jednd pouze obecna doporuceni, které by mélo byt konzultovdno pravé s |ékafem. Program je
sestaven z Sesti po sobé jdoucich cykll, pficemZ je dany sportovec postupné vystavovan
zatizenim, které maji vzrlstajici intenzitu i délku trvani. Po Gspésném absolvovani posledni ¢asti
mUzZe nastat navrat do plného tréninku. Systém postupného zatéZovani byl urcen zejména pro
vytrvalostni discipliny, nicméné aplikovatelny je i na intermitentni povahu zatiZeni, ktera je
typickd pravé pro fotbal. DuleZitym aspektem je monitoring vykonnosti a funkéniho stavu

organismu, ktery nam muzZe jak objektivné, tak subjektivné zhodnotit, zdali je sportovec
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pfipraveny se posunout do dalsiho stupné zatéze. Pro hodnoceni vnitfni odezvy organismu
mUlzZeme vyuzit napriklad klidovou SF, HRV nebo subjektivni dotazniky napf. Borgova skala
(Bartlirikova, 2010; Botek et al., 2017).

Nulty stupen zahrnuje |ékarskou prohlidku, kterd odpovida Iékarské prohlidce dle § 6
vyhlasky 391/2013 Sb., kterd zahrnuje zakladni kardiologické, eventualné pneumologické
vysSetifeni (12 svodové EKG, laboratorni screening apod.). Pfi asymptomatickém pribéhu se
jedinec nemusi tomuto vysetifeni podrobit. V tomto obdobi je vhodné vénovat se kvalitnimu
spanku, pfimérené stravé a vhodné suplementaci (Hrdlicka et al., 2021).

Stupen 11, nebo také regeneracni intenzita, ktera se vyznacuje mirnym metabolickym
obratem, postupnym zatéZovanim a intenzitou zatéze na Urovni 45-55 % VO? max. Do tréninku
by mély byt zapojeny jak cyklické aktivity, tak silovy trénink, kde by se mél sportovec soustredit
na prekonani maximalni jednorazové zatéze s odporem 60-80 % 1 (OM/RM). Mizeme zafadit
sporty jako cyklistika, plavani nebo jogging (Dostal et al., 2020)

Ve druhém stupni |12 uZ Ize zaradit intenzitu, ktera bude dosahovat aerobniho prahu, ktery
se vyznacuje mirnym vzestupem laktatu v krvi, a to az na toleranci 2,0 mmol/I. Bude se jednat o
nepretrzity trénink, s délkou trvani od 30 minut az po hodiny, mezi které je vhodné zaradit pauzy
pro odpocinek (Dostdl et al.,, 2020). Mozny je i intervalovy trénink, ktery by vsak nemél
presahnout dobu trvani 20 vtefin a intenzita by rozhodné neméla byt maximalni. Samoziejmosti
by pro fotbalistu mélo byt zdokonalovani pfihravek, vedeni mice nebo strelby

Stupen I3 uZ je povazovan za pomysiny mezikrok mezi vysokou zatézi. V toto obdobi by
sportovec mél dosahovat zvysené vykonosti na zakladé tréninku, ktery se mlze pohybovat na
Urovni cca. 85 % TF max, pficemZ organismus se snazi vyporadat s vyssi koncentraci laktatu v krvi
(az 3 mmol/l). V silové sloZce jde o zachovani principu polariza¢niho tréninku, tedy stfidani
intenzivnich tréninkovych jednotek s jednotkami o nizké intenzité v rdmci jednoho tydenniho
mikrocyklu.

Vysoce intenzivni jednotky jsou mozné od ¢tvrtého stupné (14), ktery se vyznacuje zatézi
o submaximalni aZ maximalni intenzité. Dochazi k vyznamnému naruseni vnitfni stdlosti
prostredi, pficemZ musime zachovat intervaly, které umozni sportovciim Uplné zotaveni. V této
z6né dbame uz na specifi¢nost a danou individualizaci sportovce a zafazujeme cviceni, kterym
je vystavovan v pribéhu zapasu.

Stupen I5 uZ je nazvan jako zavodni intenzita, pficemz sportovec nevykazuje Zadné
vyraznéjsi patologické znamky jako napf. postcovidovy syndrom. ,Stupriovany navrat do
tréninku znamena pridani dalsi intenzity a zachovani dosavadni Urovné tréninkové intenzity v
plném rozsahu. Jen tak bude zachovan systém principu navratu ke sportu.” (Dostal et al., 2020,

p. 21).
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Graficky prehled navratu ke sportu
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Obrdzek 7 Graficky prehled ndvratu ke sportu (Dostdl et al., 2020).
2.5 Tréninkovy proces fotbalistl

Jak vime ze sportovniho tréninku, tak struktura sportovniho vykonu se sklada z nékolika
dil¢ich faktort, které dohromady funguji jako celek, pficemz pfi spravné tréninkové stimulaci
muzZe dojit ke zlepsené drovni jednotlivych segment(i a hrac¢ se tak postupné stava fyzicky
silnéjsim, rychlejsim nebo napftiklad technicky zdatnéjsim. Dovalil et al. (2012) zminuji model

sportovniho vykonu skladajiciho se z

° kondiénich faktorq,
° technickych faktorda,
. taktickych faktorq,

. psychickych faktord.

Je tfeba zminit, Ze z hlediska lockdownu byly ovlivnény vsechny vySe uvedené faktory,
pricemz na kondicnich faktorech se podepsalo zejména uzavreni fitness center nebo sportovist,
ale hraci stradali zejména po technické strance, kdy komplexni viem pocitu mice pti dlouhodobé

absenci mlze zacit pomalu vytracet.
2.5.1 Kondicni trénink

Sportovni trénink fotbalistd je jednou z klicovych komponent z hlediska jejich vykonu na

hristi. MGzeme mit hrace sebe vice technicky vybaveného, ale paklize nebude mit alespon
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zakladni Uroven kondice, nebude mit narok se prosadit na vyssi fotbalové Urovni. Tento vztah je
vSak také reverzibilni. Soucasny fotbal klade stale vétsi naroky na kondi¢ni pfipravenost hraca,
pricemz musi byt rozvijeny jak rychlostni, silové, tak koordinaéni schopnosti. Klicovou roli zde
hraje zejména silovda komponenta, kterd do jisté miry ovliviiuje napftiklad rychlostni vybavenost
hraca (Dovalil & Peri¢, 2010). Je dlleZité zminit, Ze tréninkovy proces by se u hract mél rozlisovat
v zavislosti na obdobi jejich sezény. Vétsi objem bude zejména v predsezdnni pfipravé a vétsi
intenzitu, s nizSim poctem opakovani budeme volit v ramci udrZovaciho tréninku béhem
soutézniho mikrocyklu (Kalus, 2021).

Silovy trénink, spolecné s tréninkem stability a propriorecepce by mél byt zarazovan i do
rozcvi¢ek hracd. Rozcvicovaci sady by mély zahrnovat napfiklad nizko intenzivni plyometricka
cviceni, pficemz silovy trénink nam razantné snizuje riziko vzniku zranéni, a to daleko vice nez
napriklad staticky strecink, ktery se dle poslednich studii nejevi jako vhodna volba v prevenci
proti vzniku zranéni (Lauersen, Bertelsen, & Andersen, 2014). | v ramci produkce sily je staticky
streCink pred zatézi spiSe kontraproduktivni, coz dokazuje i studie, kterd ndam fika, Ze staticky
strecink trvajici déle neZ 60 vtefin snizuje svalovou silu 0 4 -7,5 % (Chaabene, Behm, Negra, &
Granacher, 2019). Pro upresnéni je vhodné zminit, Ze staticky streink ma své uplatnéni ve
tréninkovém procesu, a to zejména v zavérecné Casti Ci v netréninkovy den. Jeho benefity
bezpochyby spocivaji v rozvoji flexibility, ale zejména je to, Ze béhem protahovani dochazi k
aktivaci bloudivého nervu (nervus vagus), ktery pfimo ovliviiuje parasympatikus, coz ma za
nasledek sniZeni stresové zatéZze a podporu regeneracniho procesu v organismu (Wong &
Figueroa, 2021). Tento faktor shledavaji odbornici jako ten nejvice dllezZity, protoze fotbalisté
tak mohou vyuzit strecink jako aktivni formu regenerace a pfipravit se tak na nasledujici zapas
¢i trénink.

Pro budovani sily je u fotbalistd vhodné zafadit rizné metody a cviky, pficemz bychom
méli zaradit jak bilateralni, tak i unilateralni cviky s dirazem na provadéni pohybu v raznych
rovinach. Pro budovani sily bychom méli vyuzivat zatéz, ktera mlze byt i vyssi nez 85 % 1 OM.
Vhodné je také zafazovat doplrikova cviceni, ktera by méla vyt provadéna nizsi intenzitou. DalSim
vhodnou metodou pro rozvoj silové slozky hrace je excentricka metoda, kterd reflektuje pohyby,
které hrac pfi zapase vykondva. Vétsinou se jedna o brzdivé pohyby nebo zmény sméru. P¥i
téchto pohybech dochazi k nejvice zranéni (Lopez-Segovia, Palao Andrés, & Gonzalez-Badillo,
2010).

DulezZitou slozkou hréace je rozvijeni tzv. agility, ktera souvisi pravé s rychlosti a s rychlou
zménou sméru. Autofi Chaouachi et al. (2014) uvadi, Ze vhodnou formou pro rozvijeni agility je
zafazovani tzv. small sided games. Tedy herni cvieni, které simuluji zapasové situace a jsou

hrany pod vysokou intenzitou zatiZeni. Trénink specifické rychlosti a agility jsou prvky, které by
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mély byt v tréninku zafazovany v pribéhu celé sezdny, aby hraci dosahovali zlepsenych vysledkl

ve sprintu, vyskoku nebo hbitosti (Jovanovic, Sporis, Omrcen, & Fiorentini, 2011).
2.5.2 Technicko — takticky trénink

Tento trénink zahrnuje trénink technickych dovednosti a taktiky. V pribéhu pandemie byl
velmi ovlivnén a to proto, Ze hrdaci se kontinudlné dlouhou dobu nemohli dostat na fotbalové
travniky a jejich uroven technické zdatnosti klesla. Fotbalova technika v sobé zahrnuje prvky tzv.
ball control, co? se da volné preloZit jako schopnost ovladat mi¢ v prostoru. Cili vedeni mice,
prihravka, stfela ¢i uvolnéni hraée s miem jsou prvky, které jsou zahrnuty snad v kazidé
tréninkové jednotce bez ohledu na zrovna hranou c¢ast sezény (Votik & Zabaldk, 2006).

Nejvétsi riziko spadd zejména na mladé hrace, ktefi s fotbalem teprve zacinaji. Takovyto
vypadek v jejich motorickém uceni by mohl mit negativni vliv na jejich budouci fotbalovou
uroveri. FACR se v pribé&hu pandemie alespori snazil zmirnit toto riziko a vydal nékolik
tréninkovych klipQ, ve kterém pobizel mladé hrace, aby si vyzkousela jednoducha cviéeni z

pohodli domova a poté je konzultovala s jejich trenéry v matetskych klubech.
2.5.3 Detrénink a desadaptace

Dlouhodoba absence tréninkovych podnétl vede ke snizeni vykonnosti jedince. Ziskané
adaptace v transportnim a svalovém systému postupné degraduji, pficemz jejich hodnoty se
mohou dostat aZz na geneticky stanovenou uroven. Detrénink tedy midzeme definovat jako
dlouhodobou absenci tréninkové zatizeni, pfi kterém dochdzi k funkénim a morfologickym
zménam v organismu. Délka tohoto procesu muze byt kratkodoba (< 4 tydny) anebo dlouhodobd
(> 4 tydny) (Botek et al., 2017).

Pokud budeme blize specifikovat transportni systém, tak zde dochazi k vyraznym
zménam. Dochazi ke snizeni plazmatického objemu krve, coZz mimo jiné zahrnuje i pokles
mnozstvi erytrocytl a ke snizené transportni kapacité pro kyslik. Tento jev vede ke zvyseni
klidové SF a zaroven ke snizeni rychlosti vagové reaktivace po zatézi. Detrénink postihuje také
svalovy aparat, kdy autofi uvadi, Ze pfi 8tydenni absenci tréninkového podnétu dochazi ke
snizeni kapilarizace svalovych vlaken &ili klesd hodnota arteriovendzni diference (a-v) 0% (Nakisa
& Ghasemzadeh Rahbardar, 2021).

Tyto vy3e uvedené fakty vedou ke sniZzené hodnoté VO? max. PFicem? jiz po 21 dnech bez
jakékoliv pohybové aktivity dochazi k téméf k 30 % poklesu VO? max, ktery je daleZitym ukazatel

aerobni zdatnosti. Z fotbalového hlediska je pro hrace také dlleZity fakt, Ze dochazi k poklesu
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pufrovaci kapacity krve, tudiz anaerobni vykon bude zhorSen z dlvodu rychlejsiho nastupu
acidozy (Chen, Hsieh, Ho, Lin, & Lin, 2022).

Metabolismus substratl a energetickych zasob je detréninkem také do jisté miry ovlivnén,
pricemz klesaji zasoby svalového glykogenu, co?Z je dlleZity substrat pro bioenergetiku svalové
¢innosti (Haff & Triplett, 2016).

Detrénink mlZe mit také negativni vliv na Zlazy s vnitini sekreci. Po dvanacti tydnech
pohybové inaktivity dochazi k poklesu katecholaminové odpovédi, coZz znamend, Ze clovék
reaguje na stejnou intenzitu zatiZzeni vyssi adrenalinovou a noradrenalinovou odpovédi. Naopak
anabolické hormony, zejména testosteron a rlstovy hormon vykazuji vyssi sekreci, coz mize
reakce obranna reakce organismu proti svalové atrofii (Nakisa & Ghasemzadeh Rahbardar,
2021).

Botek et al. (2017) povaZuje za Ustfedni projev detréninku tyto desadaptace:

° »Ubytek objemu cirkulujici krve (u trénovanych ¢ini do 10 %),

o snizeni hodnoty VO? max o 10-20 %,

. zvySeni klidové a submaximalni SF (dUsledek poklesu objemu krve),

° snizeni arteriovenézni diference 0? (a7 pfi dlouhodobém detréninku),

. zvySovani RQ (pokles utilizace tuk( a zvySovani vyuziti sacharida),

° vyrazny Gtlum enzym0 zejména aerobniho metabolismu (20-40 %).” (Botek et al.,

2017, p. 108).

Posledni bod predchozi citace zminuje snizené plsobeni aerobnich enzym( (napfr.
cytochromoxiddzy), coZ ma za nasledek sniZzeny obrat mitochondrialni produkce ATP aZ o 28 %.
To mlZe mit za nasledek snizené mnozstvi energie, kterou muze fotbalista ziskat aerobnim
zpUsobem (Nakisa & Ghasemzadeh Rahbardar, 2021).

Snizeni vykonu u fotbalistl prokazala také studie, ktera zkoumala jejich vysledky v Yo-Yo
intermitentnim testu, ktery se pouziva pfi rliznych sportovnich hrach s prerusovanou povahou
zatizeni. Hraci, ktefi se vystavili dobrovolnému dvoutydennimu detréninku vykazovali
signifikantné nizsi vykony v porovnani s trénovanou skupinou. Autofi této studie navic uvadi, ze
pro udrzeni vykonu ve sportovnich hrach je dllezity vysoce intenzivni trénink, samoziejmé v

redukované mite, i po skonceni sezény (Joo, 2018).

2.5.4 Trénink v obdobi pandemie COVID-19

Zprostredkovat organismu dostatecny stresovy stimul v podobé pohybové aktivity bylo

pro sportovce v obdobi pandemie velmi obtiZné. Zaviena sportovisté a posilovny nutili fotbalisty
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a jejich k trenéry k vytvoreni individudlniho tréninkového planu, ktery by byl aplikovatelny i v
domacim prostredi. Komunikace ve smyslu trenér — svérenec byla v obdobi pandemie klicova a
to jak mezi amatéry, tak zejména mezi profesionaly, ktefi mimo ztratu kondice museli elit jesté
finanénim problémm, protoZe jako osoby samostatné vydéle¢né ¢inné zlstali urcitou dobu bez
pfijmu, coZ se negativné projevilo na jejich psychice, jak ukazala i studie Mehrsafar, Gazerani,
Moghadam Zadeh, & Jaenes Sanchez (2020).

Aerobni aktivity mohli sportovci provozovat ¢aste¢né i doma, kdy i ekonomické vysledky
hovoti o tom, Ze vzrostl zdjem o koupi béZeckych pasl ¢i domacich cyklistickych trenazéru. Silovy
trénink byl mozny ve velmi omezené mife. Samoziejmé ¢astecné se dd kompenzovat pfi nakupu
jednorucnich ¢inek, odporovych gum nebo balanénich podlozek. Jako efektivni se jevi také
cviceni s vlastni vahou tzv. kalistenicky trénink. Tento typ tréninku obsahuje drepy, shyby nebo
razné varianty klik(l. Velmi ucinny je také cvik Nordic hamstring curl, ktery slouzi jako preventivni
cvik proti zranéni hamstring(l. Takové to silové cviceni by mélo byt zafazovano alespon 2-3 tydné
a dliraz by mél byt kladen techniku pohybu (Jebavy, Hojka, & Kaplan, 2017). Sportovci, ktefi byli
infikovani koronavirem, by se pro prodélani a znovu zapojeni do tréninku méli vyvarovat
tréninku s maximalni zatézi, protoze existuji diikazy, Ze i mésic po uzdraveni hrozi zvySené riziko
zranéni z divodu sniZzené izometrické sily, a to aZz o 15 %. Naopak vhodnou dobou stravenou v

lockdownu je posileni stfedu téla (HSS) (Eirale et al., 2020).
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3 CiLE

3.1 Hlavnicil

Primarnim cilem této prace bylo zjistit, jakou ¢etnost zranéni vykazuji hraci, plsobici na
rlznych fotbalovych drovnich v Ceské republice a analyzovat pfistup jednotlivych tym0

k tréninkovému procesu béhem pandemie a po restartu ligovych soutézi.
3.2 Dilcicile

1) Lokalizovat nejc¢astéjsi oblast zranéni a zjistit druh a pficinu vzniku.

2) Popsat pristup hracd k individualnimu tréninku.

3) Zjistit, zdali byli hraci v kontaktu s trenérem v pribéhu lockdownu.

4) Zjistit, zdali mél lockdown vliv na mentalni stranku fotbalist(, a jestli doslo ke zméné

postoje vuci jejich fotbalové kariére.
3.3 Vyzkumné otazky

1) Projevi se u respondentll prodélani virového onemocnéni SARS-CoV-2 na Cetnost

zranéni ?
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4 METODIKA

Vyzkumné Setfeni probéhlo na zakladé sbéru, zpracovani a analyzy informaci, které jsem
od hracl ziskal pomoci anketniho listu. Vyzkumna prace probihala v ¢asovém horizontu leden
2022—-uGnor 2022.

Pro vybrani rliznych fotbalovych soutézi jsem se rozhodl z toho dlivodu, Ze jsem chtél
zjistit a porovnat rQizné pristupy tymu a hracd k tréninkovém procesu, regeneraci a péci o jejich
podplrné pohybovy aparat. Zejména mé zajimal pfistup hracl z poloprofesionalni a
profesionalni soutéze, kde by kvalita tréninku méla byt o poznani vyssi, nez napfiklad u diviznich
fotbalistll nebo hracd raznych krajskych prebord. Osobni motivaci také bylo, Ze jsem kromé
druhé ligy ve viech ostatnich soutézich plsobil jako aktivni hrac, a tudiz jsem se mohl v mnoha

pfipadech opfit o vlastni zkuSenost.

4.1 Vyzkumny soubor

Do anketniho $etfeni jsem zapojil celkem $est tyma, konkrétné FC Dolany, FK Sternberk,
coz jsou tymy z olomouckého krajského preboru. Déle SK Jiskra Rymarov, SK Hranice, coz jsou jiz
tradi¢ni Gcastnici svych diviznich skupin, CSK Uhersky Brod z MSFL a SK Lider, kterd bojuje po
podzimni &asti bojuje o pfedni mista druhé nejvy$i fotbalové soutéze v CR. Tisténé anketni
Setfeni jsem budto osobné nebo skrze hrace v jednotlivych tymech predal a postupné ziskal data
od 64 hracq. Oslovil jsem ke spolupraci také tymy TJ Sigma Lutin, SFC Opava ,,B“ a prvoligové
muzstvo AC Sparta Praha, bohuzel tyto tymy mi neodpovédély nebo se do vyzkumu zapojit
nechtély. VSichni respondenti a jejich trenéfi byli seznameni s faktem, Ze odpovédi jsou

anonymni a budou pouzity pouze za Ucelem zpracovani této diplomové prace.

4.2 Metody sbéru dat

Anketni list obsahoval celkem 36 otadzek, z toho Ctyfi otdzky byly oteviené, Sest
polootevienych a zbylych 26 otdzek obsahovaly otdzky s uzavienou odpovédi. Vysledna data
jsem zpracoval graficky ve formé tabulek a graf(i v pocitacovém programu Microsoft Excel,

k nimZ jsem pfidal textovy komentar.
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5 VYSLEDKY A DISKUZE

5.1 Vysledky vyzkumného Setreni

Somaticka charakteristika vyzkumného souboru

Prdmeérné hodnoty vék vyska hmotnost

W Rymarov 26,58 177 74,17

W Uhersky Brod 25,67 184,75 79,5

m Sternberk 27,2 179,6 75,6
Dolany 24,22 178,67 77,22

M LiSen 25,45 181,73 75,18

M Hranice 24,1 179,6 76

B Prdmér tym 25,54 180,22 76,28

Obrdzek 8 Somatickd charakteristika vyzkumného souboru

Z uvodniho grafu mGzZeme vyhodnotit somatickou charakteristiku vyzkumného souboru.
Jedna se o fotbalisty ve vékovém rozmezi 16 az 37 let. Vékovy priimér vsech celk( je 25,54 let,
pficemz nejmladsim tymem jsou FC Dolany, hrajici olomoucky krajsky prebor. Nejstarsimi hraci
disponuje FK Sternberk, je? je Ucastnikem stejné soutéze jako Dolany. Vyskové poméry jsou
pfiblizné vyrovnané, kdy celkovy primeér je 180,22 cm. Nejvyssim tymem je tym z Uherského
Brodu, jehoZ hraci mohou z této vyhody benefitovat zejména pti Utocnych nebo obrannych
standartnich situacich. Prlmérna hmotnost je 76,28 kg, coZz koreluje i s obecné uzndvanym
doporucenim hmotnostnich standard(l pro fotbalisty. BMI hodnota je u vyzkumného souboru
téZ v idedInim rozmezi 18.5-25 kg/m?2. Je nutné zminit, Ze hodnota BMI nebere v Gvahu mnoZstvi
tuku, coZz mlzZe byt dllezité z hlediska tréninkového procesu nebo diagnostiky pohybového
aparatu z hlediska stanoveni tzv. fat treshold, pficemz jeho hodnota by se méla pohybovat

kolem 10 %. Autor Hazir (2010) ve své studii uvadi, Ze idealni vySka a hmotnost mize ménit také
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v zavislosti na herni pozici. Vhodnym somatotypem pro fotbal jsou ektomorfové a mezomorfni

hraci.

Délka aktivni kariéry

0%

16%
36%

48%

= >10 10-15 let 15-20 <20

Obrdzek 8 Délka aktivni kariéry

Graf Cislo 9 nam rika, Ze z celkového poctu fotbalistl, ktefi se zapojili do toho Setfeni, se
vice 2/3 hraca vénuje fotbalu 15 a vice let, coz v pfipadé primérného véku respondentd znadi,
Ze se fotbalu musi vénovat jiz od utlého véku. Mlze to poukazovat taky na jejich znacnou
zkuSenost s fotbalovym prostfedim, sportovnim tréninkem nebo alespon zdkladni znalost
ohledné péce o svlij podplirné pohybovy aparat. V krajskych preborech nebo iv divizich mizeme
i v této dobé najit spoustu fotbalovych veteran, ktefi jesté donedavna hajili barvy prvoligovych
nebo druholigovych celkl, ale také pomérné mladé, nadéjné prospekty, ktefi se mohou
v budoucnosti dostat na vyssi Uroven a momentalni tymy jsou pro né spiSe pfestupni stanici. 80
% hraca také uvedlo, Ze jejich dominantni konéetina je prava. Levonozi fotbalisté ve fotbalovém
svété brani jako velka vyhoda, coz plati zejména pro stfedni obrance, ktefi jak v obranném
postaveni, tak pfi rozehravce mohou byt pro sv(ij tym zna¢nou vyhodou. Zranéni na dominantni

koncetiné je také daleko Castéjsi, coZ jiz vime ze syntézy poznatkd této diplomové prace.
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Zdravotni stav pred pandemii COVID-19

Spatny
Prijatelny
Dobry

Velmi dobry

I
.
.
vyborny |

0 5 10 15 20 25 30 35 40
Vyborny Velmi dobry Dobry Prijatelny Spatny
m Radal 35 24 3 0 2

Obrdzek 9 Zdravotni stav pred vypuknutim pandemie

Hraci v dotaznikovém Setfeni nejcastéji uvadi, Ze jejich zdravotni stav pred vypuknutim
pandemie byl vyborny nebo velmi dobry. Pouze malé mnozstvi hracl (celkem 3 hradi) uvedlo, ze
jejich stav je dobry a dva hradi oznacili sv(j stav za Spatny. Otazkou zUstava, zdali tento stav

vyhodnotili na zakladé aktualniho pocitu nebo je z dlouhodobého horizontu omezovalo urcité

onemocnéni.
Zdravotni stav po opétovném rozjeti soutézi
Spatny N
Prijatelny | INNEGCEEGEG
Dobry I
Velmi dobry [N ——
vyborny I
0 5 10 15 20 25 30
Vyborny Velmi dobry Dobry Prijatelny Spatny
H Radal 19 26 14 4 1

Obrdzek 10 Zdravotni stav po opétovném rozjeti soutézi

Po opétovném rozjeti soutézi mUZeme vypozorovat znacné zhorSeni subjektivniho

hodnoceni zdravotniho stavu hracq, ktefi sviij stav hodnoti nejcastéji jako velmi dobry, poté ale
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narlsta pocet hracl, ktefi svoji zdravotni kondici hodnoti jako dobrou, eventuelné pfijatelnou.
Mirné pozitivnéjsi je fakt, Ze ubyl alespon jeden hrac, ktery vyhodnotil sviij stav jako Spatny po
opétovném obnoveni mistrovské sezény 2021/2022. PfiCiny tohoto zhor3eni nejsou blize
specifikovany, ale dle udalosti poslednich let se na tom mohla podepsat zejména pandemie

spojend virem SARS-CoV-2 nebo jeho pfidruzenymi variantami.

Prodélani koronavirového onemocnéni

0%

= Ano - mirny Ano-stfedni Ano-silny Ne

Obrdzek 11 Prodélani koronavirového onemocnéni

Graf Cislo 12 ndm poukazuje na fakt, Ze celkem 80 % dotazanych hracd napfi¢ rdznymi
fotbalovymi soutéZzemi prodélalo nemoc zplsobenou virem SARS-CoV-2. Vsichni tito hraci navic
prodélali budto mirny nebo stfedné silny pribéh, ktery se Casto vyznacuje tim, Ze jej dotyCny
pacient dokaze vylécit i bez zasahu zdravotnické pomoci. Zajimavosti je, Ze Zadny z respondentl
neprodélal silny pribéh tohoto onemocnéni. Tento vysledek mlzeme pripisovat k faktu, Ze hraci
jsou a byli v minulosti fyzicky aktivni, ¢imZ sniZili riziko tézkého prlbéhu onemocnéni. Tento
predpoklad koreluje i se studii autord Sallis et al. (2021), ktefi provedli rozsahlou analyzu u
48 000 testovanych osob a zjistili, Ze u lidi, ktefi v prdbéhu tydne maji alespori 150 minut
pohybové aktivity, se riziko tézkého pribéhu razantné snizuje. Pohybova aktivita by vsak méla
byt systematicka a méla by jit ruku v ruce se zdravou vyZivou a celkové vhodnym pfistupem ke
Zivotnimu stylu vSeobecné. Z prehledu poznatkd vime, Ze koronavirus napada rizné organové
systémy, véetné pulmonalniho, kdy v ohroZeni jsou zejména horni cesty dychaci, kterd mlze
vyustit v plicni fibrozu. Obecné se tak doporucuje po prodélani nemoci vratit do tréninkového
procesu co nejdrive, samoziejmé s respektovanim postupného pridavani zatizeni (Nielk et al.,
2020).

Zbylych 20 % procent hracl koronavirus neprodélalo nebo alespon nevykazali béhem
probihajici pandemie Zadné typické pfiznaky této nemoci, cozZ je pro né samoziejmé pozitivni
vzhledem k negativnimu dopadu nemoci na organismus.
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Citili jste se po prodélani subjektivné hire?

5%

m Urcité ano = SpiSe ano Spise ne Urcité ne = Neprodélal

Obrdzek 12 Subjektivni pocit zatéZe po prodélani COVID-19

Inkubacni doba a doba uzdravovaciho procesu se u hracu lisila jen zfidka. Fotbalisty nemoc
vyfadila z tréninkového procesu nejcastéji na jeden az dva tydny (55 %). U nékoho trval
uzdravovaci proces i tfi tydny (22 %). Pouze 1 % hracud uvedlo, Ze by je nemoc vyradila na mésic
nebo i déle. Celkem 37 % hracu uvedlo, Ze se po prodélani nemoci citili subjektivné hire.
Z nabytych informaci mlZeme konstatovat, Ze se na tomto faktu mohla projevit negativni
odpovéd pulmonalniho systému, ve smyslu ztizeného dychani. Doba, kterou stravili hraci
v karanténé i izolaci se samoziejmé negativné podepsala na jejich funkénich organovych
soustavach. Je jisté, Ze se musely projevit znamky desadaptace transportniho systému, kdy jiz
po nékolika tydnech klesa plazmaticky objem, coZ spolu s dalSimi desadaptacemi Usti ve
zvySenou hodnotou klidové SF nebo zvySené SF pti submaximalni intenzité zatiZeni. Pfi delSi
absenci mazZe pohybova inaktivita resultovat aZ ve snizenou hodnotu VO? max. Autofi Lehnert,
Botek, Sigmund, & Smékal (2014) uvadi, Ze pfi prvnich 10 dnech klesa hodnota aerobni
vykonnosti klesd zhruba 1 % za den, poté uz je pokles pozvolnéjsi. Absence tréninkového stimulu
ovliviiuje béhem Ctyf tydnd i svalovy aparat, kdy pomalu klesa nejen svalova sila, ale zejména
dochazi k morfologickym zménam v prirezové ploSe kosterniho svalu, ¢im zvysuji riziko
svalového zranéni (Sarto et al., 2020). Pouhych 5 % odpovidajicich uvedlo, Ze se po prodélani

koronaviru neciti subjektivné hire.
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Cetnost zranéni po podzimni &asti sezény 2021/2022
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Obrdzek 13 Cetnost zranéni po podzimni édsti sezény 2021/2021

Hlavnim cilem této prace bylo zjistit ¢etnost zranéni po podzimni ¢asti sezény 2021/2022,
pricemz z grafu Cislo 14 ndm jasné vyplyva, Ze celkem 18 hracd se minimalné jednou béhem
podzimniho restartu zranilo. Celkové 5 hracl dokonce nebylo k dispozici trenérovi vice nez
jednou. Dohromady tedy skoro 36 % hraca prodélalo zranéni podplirné-pohybového aparatu.
Tento fakt mGzeme pfiéitat multifaktoridlnimu plvodu. Hlavnim divodem mUzZe byt dlouhodoba
absence mistrovskych utkani, trénink v restriktivnich podminkach, nestrukturovany domdci
trénink nebo urychlené pfipravné obdobi (pre-season). Tento jev také pozitivné koreluje
s pfipadovou studii autord Seshadri, Thom, Harlow, Drummond, & Voos (2021), ktefi zkoumali
cetnost zranéni u hracd Bundesligy, tedy nejvyssi némecké fotbalové soutéze, pricemz dosli

k zavéru, Ze hradi jsou po restartu ligovych soutézi az 3x vice nachylnéjsi ke zranéni.

64
respondentt

13
nenakaZenych

51 nakazenych

=
[

4 zranéni 19 zranéni

30,8% 37,3%




Obrdzek 14 Schéma vlivu koronavirového onemocnéni na zranéni

Soucasti cile bylo také zjistit, zdali prodélani viru SARS-CoV-2 ma vliv na ¢etnost zranéni a
podle vyse uvedeného schématu se ukazalo, Ze v mém vzork( respondent(l se neprokazal vécné
vyznamny vztah mezi koronavirem a ¢etnosti zranéni, avsak je nutné zddraznit, Ze pro presné;jsi
stanoveni daného vztahu by bylo nutné zapojit do vyzkumu daleko obsahlejsi vyzkumny vzorek,

ktery by moji vyzkumnou otazku potvrdil.

Cetnost zranéni v jednotlivych tymech
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Obrdzek 15 Cetnost zranéni u jednotlivych tymi

Pokud se podrobné podivdme na Cetnost zranéni v jednotlivych tymech, coz nam blize
vykresluje graf &islo 16, tak miizeme vyvodit zavér, 7e nejméné zranéni vykazuji hragi celkd CSK
Uhersky Brod a SK LiSen, pficemzZ v obou tymech se zranili pouze dva hraci. Tyto dva tymy také
symbolizuji pomysiny vrchol fotbalové drovné mého vyzkumného souboru, protoZze Uhersky
Brod hraje MSFL, kterd je brana uz jako poloprofesiondlni a fotbalisté LiSné hraji na prednich
prickach druhé nejvyssi fotbalové soutéze. Naroky na kvalitu pfipravenosti hraca je kladen
obrovsky dlraz, ¢ili mGzeme predpokladat, Ze trenéti budou chtit, aby svérenci trénovali Castéji
a zejména silova slozka bude u hraci bude na daleko vyssi Urovni v porovnani s celky z nizsich
soutézi. Oba tymy také disponuji kvalitnim zazemim s vybavenou regeneracni linkou, kterou
hraci od sezény 2021/2022 mohli naplno vyuZivat. Vyse uvedené faktory spolu s odliSnostmi
celky, které vykazuji vy$si mnozstvi zdravotnich indispozic v prvni poloviné sezény. Konkrétné u

hract FK Sternberk a SK Hranic mGzeme vidét vy mnoZstvi zranéni, ackoliv jsou to celky
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raznych soutézi (divize a krajsky prebor), tak rozdily i zbylych tym( uz jsou takrka zanedbatelné.
Z toho mQzeme vyvodit zavér, Ze ¢im vyssi je Uroven soutéze, na které hraci hraji, tim mensi,
mnozstvi zranéni si hraci privodili. Toto tvrzeni koresponduje i svysledky studie van
Beijsterveldt, Stubbe, Schmikli, van de Port, & Backx (2015), ktefi zkoumali zranéni u

poloprofesionalnich a amatérskych fotbalistl a vyvodili obdobné zavéry.

Pricina zranéni

\

3%

m Zapas-Ucast soupefe = Zapas-bez kontaktu = Trénink-ucast soupere

Trénink-bez kontaktu = Volny ¢as = Bez zranéni
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Obrdzek 16 Pricina zranéni

Z grafu Cislo 17 je zfejmé, Ze hradi prisli ke zranéni nejcastéji (celkové 33 %) budto v zdpase nebo
na tréninku. 3 % hracl uvedlo, Ze se zranili jesté ve volném case, coz mlze byt takrka kdekoliv
napfiklad ve skole, zaméstndni nebo i doma. V 11 % tu mame zastoupeni tréninkové jednotky,
ale bez Ucasti druhé osoby, tedy bez osobniho souboje nebo kontaktu spoluhrace. Takovéto
zranéni vznikaji zejména pfi sprintech, rychlych zménach sméru, deceleracich nebo dopadech.
Casto se jednd o svalova zranéni. Pomé&rné hojné (9 %) je zde zastoupeno i utkani, a to navic v
pritomnosti soupere. To je logické, protoZe pti zapase vzrlistd intenzita, ale také agresivita se
snahou ziskat mi¢ nebo podstoupit tvrdy osobni souboj. Castokrat tak vznikaji mechanicka
poskozeni jako pohmoZzdéniny, narazeniny nebo v horSich pfipadech i zlomeniny (Votik &
Zabaldk, 2006). Dle recentnich studii jsou daleko vice zranéni obranci v porovnani s dtocniky.
Samoziejmé je nutné brat v potaz herni systém, kterym se dany tym vyznacuje (Russell et al.,
2021).

Celkem 23 % hraca také uvedlo, Ze se jedna o zranéni, které se u nich jiz v minulosti

opakovalo, tudiz mdZeme spekulovat, zdali se uz vtomto pripadé nejedna spiSe o zéleZitosti
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chronického charakteru. U méné nez % hracu tedy vzniklo zranéni, které se u nich nikdy

v minulosti neprojevilo.

Oblast zranéni
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Obrdzek 17 Oblast zranéni

Graf s Cislem 18 navazuje na predchozi odstavec, ve kterém zminuji zranéni, kterd vznikaji
bez ucasti soupere (sprint, decelarace, zména sméru), a jak miZeme vidét, tak zdaleka nejvice
Spolecné s nimi se také velmi ¢asto u hracl objevuji zranéni v segmentu vnitfni strany stehna,
tedy adduktort kycelniho kloubu, které kromé addukce vykondvaji také zevni rotaci. Obé tyto
svalové skupiny se objevili dohromady u 12 hracd. Je daleZité si uvédomit, Ze se jedna zpravidla
o svalova zranéni, coZ nam mimo jiné potvrdily i vysledky Setfeni, kdy hraci uvedli u vice nez 50
%, ze prodélali svalova mikro traumata, Cili pfivodili si lidové feceno tzv. nataZeny sval.

Dale urcité stoji za zminku oblast hlezenniho kloubu a kolenniho kloubu, kdy tyto oblasti
jsou pod velkym naporem zejména v zimnim obdobi, at uzZ se jedna o enviromentalni podminky
jako je nizka teplota anebo uméla hraci plocha, na které se hraci, v pripadé Ze mohli trénovat,
nejcastéji pohybovali. Tyto faktory vedou k vétSimu naporu na kloubni spojeni, zejména v oblasti
pravé kolen a kotniku, které jsou tak daleko vice nachylnéjsi ke zranéni (Sivasundaram et al.,
2021). Nejvétsi prevalenci ve fotbalu viibec vSak vykazuje zranéni vaz(, a to konkrétné predniho
zkfizeného vazu (ACL). Tento fakt jen podtrhuje dlleZitost zarazovani silového tréninku, se
zvlastnim zaméreni na kvadricepsy a hamstringy, které chrani predni kfizovy vaz, ktery je

hlavnim stabilizatorem kolena.
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Ctyfi hraci dale uvedli, ze si béhem podzimni €asti sezény privodili dislokaci, dva hraci
potom zaznamenali narazeninu. Bohuzel se zde objevuje ve dvou pfipadech i zlomenina. Tato
zranéni vznikaji spise pfi kontaktu s protihracem.

Pozitivni zpravou je, Ze se ve vysledcich objevuje pouze ve dvou pfipadech zranéni
v paternim segmentu, tudiz miZeme polemizovat o tom, Ze hraci toto riziko mohli redukovat
Castéjsim posilovanim HSS, coz se v obdobi pandemie vice nez nabizelo vzhledem k nendrocnosti

na materialni vybaveni.
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Obrdzek 18 SK Jiskra Rymarov — Tvorba TP a kontakt s trenérem

Obrazek 19 nam pfibliZzuje proces tvorby tréninkového procesu v dobé pandemie. Hraci
SK Jiskra Rymarov nedostali béhem pandemie od trenéra Zadné instrukce, které by se vztahovali
k jejich trénovani. Hraci tak byli nuceni sestavit si vlastni tréninkovy plan, pricemz cCerpali
zejména hlavné z riznych videi (napf. YouTube) anebo z vlastni zkusenosti. Jeden hrac uvedl, ze
si tréninkovy program nechal sestavit od externiho ¢lovéka, coZ mizZe byt kamarad nebo clen
rodiny. Pozitivnim faktem je, Ze alespon ¢ast hraca se rozhodla v dobé lockdownu konzultovat
jejich progres s trenérem, a to jak osobné, tak skrze rizné online komunikacni platformy.

Hraci Rymarova vétSinou trénovali pred pandemii zhruba 6-7 hodin v tydnu, pficemz
pokud budeme brat v potaz, Ze obecna délka tréninkové jednotky je 90 minut vychazi nam, Ze
hraci Rymarova absolvovali tréninkovou jednotku 4x tydné. VSichni hraci zaznamenali informaci,

Ze tréninkovy proces probihal se zménami v zavislosti na vladnich opatreni, Cili po omezeni
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volného pohybu osob v urcitych ¢asovych usecich tento objem musel klesnout. Hraci uvedli, Zze
dliraz v tréninkovém procesu kladli takirka rovnomérné na vytrvalost, poté na silu, ale pomérné

zanedbavali rychlost a individudlni mi¢ovou techniku. Zadny z hraéd se v pribéhu lockdownu

neveénoval taktickému tréninku.
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Obrdzek 19 SK Jiskra Rymarov — tréninkovy proces po obnoveni soutéZi

Presné 33,3 % hrach se béhem lockdownu vénovalo alespori ob¢as kompenzacnimu cviceni,
dokonce dva hréci jej zafazovali do svého programu pravidelné. Polovina tymu jej nedélala, ¢imz
tedy zvysila riziko vzniku svalovych dysbalanci, které mohou v budoucnosti negativné ovlivnit
jejich sportovni vykon. Po opétovném rozjeti soutéZi hraci bohuzel nepodstoupili Zadny
laboratorni ani terénni test, ktery by funkéné diagnostikoval jejich fyzickou droven. Tohle
shledavam u divizniho tymu se zkuSenostmi z MSFL za velky nedostatek.

Po opétovném rozjeti soutéze kladl jejich trenér diraz predevsim na kondici, avsak sila je
dle vysledkl ankety hned na druhém misté. Trenér si tak zaklada pravdépodobné na béhavém
stylu hry s vyuZitim vysokého presinku, nicméné nejnovéjsi studie potvrzuji, Ze silovy trénink
v pfipravné fazi sniZuje riziko zranéni, kterym se bohuzel hra¢i Rymarova na podzim nevyhnuli,

néktefi dokonce opakované.
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Obrdzek 20 CSK Uhersky Brod — Tvorba TP a kontakt s trenérem

Tym zjihu Moravy, konkrétné CSK Uhersky Brod byl v lockdownu fizen svym hlavnim
trenérem, ktery se postaral o sestaveni tréninkového planu, ktery hraci poté plnili. Dva hraci
také uvedli, Ze si kromé trenérova planu sestavili také sv(j vlastni, coz mlze znacit jejich inciativu
o zlepSeni jejich fyzické kondice. Kabina strenérem komunikovala vyhradné skrze online
prostredi. Celkové 58,3 % hracl trénovalo pred pocatkem restrikci 6-7 hodin za tyden, pficemz
tfi hraci trénovali i vice, naopak jeden hrac trénoval pouze 4-5 hodin za tyden. Vice ne % hracua
uvedlo, Ze jejich tréninkovy proces musel byt upraven vzhledem ke zménam, které béhem
lockdownu nastaly. VSichni hraci tohoto tymu trénovali béhem lockdownu individudIné, coZ pfi
nizkém poctu zranéni u tohoto tymu znadi, Ze trenér musel volit vhodnou skladbu cviceni, jehoz
primarni zaméreni bylo na vytrvalost a silu, ale zajimavé je, Ze se hraci pomérné malo vénovali

rozvoji technickych dovednosti s micem.
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Obrdzek 21 CSK Uhersky Brod — tréninkovy proces a diagnostika

Déle si u tohoto tymu muiZeme zdUraznit, Ze presné polovina hraca provadéla
kompenzacni cvi€eni, ale pouze sporadicky. Druha polovina se kompenzaénimu cvi¢eni béhem
lockdownu nevénovala, coZ by mohli hraci vzhledem ke své fotbalové urovni prehodnotit. Velmi
pozitivnim faktem a rozdilem oproti klublm z nizsich soutézi je, Ze se hraci po opétovném rozjeti
podrobili jak laboratornim, tak terénnim testim, které hodnotili jejich aktudlnim fyzickou
kondici. Po obnoveni soutéze uz vidime znacny narUst herni slozky v tréninkovém prostiedi, coz

je deklaruje dulezitost principu specifi¢nosti ve sportovnim tréninku.
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Obrdzek 22 FK Sternberk — Tvorba TP a kontakt s trenérem

Po podzimu vedouci tym tabulky olomouckého krajského preboru, FK Sternberk, se
v tvorbé tréninkového cyklu spoléhal hned na nékolik zdrojd. Dva hraci vyuzili trenéra, celkem
pét lidi se spoléhalo na pomoc internetovych videi, eventuelné socidlnich siti a ¢tyfi hraci vyutzili
externi osobu. MUZeme jen spekulovat, zdali se jednalo o kamarady nebo ma Sternberk
k dispozici kondi¢niho trenéra, ktery hra¢m pfipravoval individuaini plany v dobé lockdownu.
Pét hracud tohoto celku stravilo tréninkem pred lockdownem priimérné 4-5 hodin, t¥i hraci poté
dokonce jen 2-3 hodiny. Pokud by tedy tento tym chtél pomyslet na divizni i¢ast v nasledujicim
rocniku, tak by jejich trenér mél zvazit, zdali je tento tréninkovy objem dostatecny. 70 % hraci
uvedlo, Ze jejich tréninkovy proces byl ovlivnén lockdownem, tudiz trénovali v zavislosti na
vladnich opatfenich. Zaméreni tréninkového procesu bylo pomérné pestré a kladlo dilraz
zejména na silovou pripravenost, coz shleddvam velmi pozitivni. Dokonce se tento tym, i kdyz
ve velmi malé mire, zaobiral také taktikou, coZ si miZeme predstavit napriklad v obasném video
rozboru, kde si mohli hraci objasnit urcité herni situace, které mohou v zapase vyskytnout,
anebo trenér hraclm nastinil svoji herni styl, kterym by se chtél v novém roc¢niku na travnicich

soupefe prezentovat.
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cviceni

Obrazek 23 FK Sternberk — tréninkovy proces a diagnostika

Cviceni scilem napravy svalovych dysbalanci zafazovali do své pfipravy v prabéhu
lockdownu celkem 4 hraci, pricemz jej provadéli ¢as od Casu. Pouze dva hradi jej provadéli
opakované. Kouc sternberskych fotbalistli nenaplanoval svym hraclim na zacatku pfipravy pred
restartem ani laboratorni ani terénni testy, tudiz jejich fyzickou pfipravenost zfejmé pouze

odhadoval nebo vychazel z dat, které mu hraci posilali, protoze jak vime, tak hraci se s nim
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schazeli jak osobné, tak skrz virtualni prostredi. Po opétovném rozjeti soutézi hraci celku FK
Sternberk uvedli celkem osmkrat, 7e se nejvice vénovali hernim cviéenim a pomérné &asto
trénovali také vytrvalost. Tento pfistup jim mimo jiné také zafidil prvni misto v tabulce po

odehrani podzimni ¢asti soutéze.
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Obrdzek 24 FC Dolany — Tvorba TP a kontakt s trenérem

Obrazek 25 se vénuje hracim z Dolan, kterym tréninkovy plan v pribéhu omezeného
pohybu osob sestavoval hlavni trenér, se kterym hraci jeho plnéni nasledné konzultovali osobné
nebo opét skrze komunikaéni aplikace. Dolany jsou tak v porovnani se Sternberkem tymem,
ktery vyuzival pro udrZeni kondice vyhradné sluzeb a znalosti svého trenéra. Otdzkou vsak
zUstava, na kolik procent hrdci disciplinované plan plnili nebo jak kvalitni program pro rozvoj
kondice byl, protoZe FC Dolany se po odehrani podzimni ¢asti sezony umistili na predposledni
pricce. Jelikoz v tymu aktivné plsobim, tak musim bohuzel konstatovat, Ze se tym dlouhodobé
potyka s nizkou tréninkovou Ucasti a velka ¢ast, konkrétné 40 % hracd trénovalo pred pandemii
4-5 hodin tydné. Néktefi dokonce i méné. Pouze 3 jednotlivci do dotaznikového Setfeni uvedlo,
Ze trénuji vice, protoZe chtéji zlepsit uroven jejich pohybovych a technickych schopnosti. Hraci
v prlibéhu pandemie trénovali individudlné a trenér se snaZil pruzné reagovat na zmény
v zavislosti na danou epidemiologickou situaci. Pozitivni fakt je, Ze vSem hrac¢lim se jejich trenér

snazil vytvofit tréninkovy pldn, ktery se bohuzZel vyhranil pouze na trénink vytrvalosti, coZ

Vees
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Obrdzek 25 FC Dolany — tréninkovy proces a diagnostika

Ve vysledcich ohledné mnoZstvi zranéni po restartu soutézi si Dolany nevedly pfilis
pozitivné, coz mlzZe byt pripisovano i tomu, Ze pouze tfi hraci se vénovali pres lockdown
kompenzaénimu cvi¢eni, a navic nepravidelné. Naopak velmi pozitivnim faktem je, Ze hradi
podstoupili na zac¢atku pripravy terénni test (konkrétné se jednalo o Yo-Yo intermittent recovery
test pozn. autora) a trenér tak mél k dispozici data tykajici se kondi¢ni pfipravenosti jednotlivych
hraca. V predsezonni pfipravé na podzimni ¢ast pokracoval trenér Dolan v zajetém trendu a opét
kladl ddraz na rozvoj vytrvalosti na ukor sily. Tato strategie se ukazala jako ne pfilis efektivni,
ponévadZ tym Dolan se nachdzel po podzimu na predposledni misté. Samoziejmé tato
skutecnost zabira Sirokou skalu dalSich proménnych, jako je taktika a hlavné technicka zdatnost

jednotlivych hraca.
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Obrdzek 26 SK Liseri — Tvorba TP a kontakt s trenérem

Jediny Cisté profesiondlni tym na okraji Brna, SK Lisen se dle oekavani spoléha na svého
trenéra, ktery se do zajisté i podle klubovych stranek radi spolecné s kondi¢nimi trenéry o
postupu pfi vytvareni tréninkového planu. Hraci data o plnéni posilaji samotnému trenérovi,
ktery tak mGze kontrolovat plnéni ¢i aktudlni fyzickou zdatnost. Celkem 63,6 % nezahalelo pred
vypuknutim pandemie a uvedlo, Ze trénovali 10 a vice hodin. Trénovani v pribéhu lockdownu
bylo u tohoto celku od zbyvajicich tymu znacné odlisné, protoze hraci maji profesionalni kontrakt
a mohli tak trénovat spolecné. Velmi jsem byl potésen zjisténim, Ze tréninkovy plan hracd Lisné
kladl dliraz na silu, vytrvalost, rychlost i technickou zdatnost. Tim, Ze hraci nemohli absolvovat

mistrovské utkani, tak uvedli pouze ve dvou pfipadech, Ze by se vénovali taktickému tréninku.
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Obrdzek 27 SK Liseri — tréninkovy proces a diagnostika

Velkou profesionalitu prokazali hradiiz hlediska péce o podplrné pohybovy aparat, protoze 63,6
% z dotazovanych respondentll uvedlo, Ze se pres vynucenou pauzu vénovalo, i kdyZ jen
sporadicky, kompenzacnimu cviceni. Jak ji byva u ligovych tyma zvykem, hraci podstoupili na
zacCatku sezény predsezénni zatéZzové testovani v laboratofi. Vysledky, které hraci zaznamenali
do anketniho listu nenaznacuji vyznamnou zménu v tréninku, pouze zde logicky vzrostl vétsi
zajem o taktiku, coZ s opétovnym rozehranim mistrovskych utkani dava smysl. Hraci spolu

s realizacnim tymem SK LiSné jsou tak pfikladem spravného pfistupu k tréninkovému cyklu, ktery

navic dekorovali U¢asti na prednich pfickach druhé nejvyssi tuzemské soutéze.
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Obrdzek 28 SK Hranice — Tvorba TP a kontakt s trenérem

Divizni celek SK Hranice se jiz pred zacatkem sezdny netajil postupovymi ambicemi, tudiz
se drzel trendu jednotného tréninkového programu, ktery jim byl zadan jejich trenérem.
Zajimavy je fakt, Ze skoro polovina hract vsak s trenérem v dobé lockdownu nekomunikovala a
trenér tak nemél pod kontrolou zpétnou vazbu od hracl. Oproti naptiklad Rymarovu se
fotbalisté Hranic vyznacuji tim, Ze pfed koronavirovou pauzou byl u 50 % dotdzanych
respondentd tréninkovy objem minimalné 8 aZ 9 hodin za tyden. Ctyfi dotazovani hraci dokonce
uvadi, Ze i pres lockdown trénovali stale stejné, tudiz neklesl jejich tréninkovy objem. Fotbalisté
Hranic trénovali jak individualné, tak posléze tvoftili omezené skupinky dle schvalenych pravidel
VIady CR. Trenér hraédim ptipravil tréninkovy pldn, ktery obsahoval kladl ddiraz na vytrvalost, tak

i silovou komponentu, cozZ opét shledavam jak uzitecné.
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Obrdzek 29 SK Hranice — tréninkovy proces a diagnostika

U hracd dotazovanych hraca z Hranic mizZeme vidét, Ze celkem polovina z nich provadéla
sporadicky napravna cviceni s cilem redukce svalovych dysbalanci, avSak tento ambicidézni tym
nepodstoupil prfedsezéonnim mezocyklu zadné diagnostické testovani, tudiz trenér mél
k dispozici pouze vysledky, které s nim hraci probirali v pribéhu pandemie. Hraci dale prikladaji

nejvétsi vahu tomu, Ze po rozjeti soutézi se trenér nejvice zaméroval na vytrvalost.

Obrdzek 32 VyuZivdni tréninkovych aplikaci

Obdobi pandemie bylo takrka dokonalou prilezitosti vyuzit daleko vice nez kdy jindy rlizné
tréninkové aplikace, kterych na trhu nalezneme nepfeberné mnoistvi. At uZ se jednd o
tréninkové aplikace, které v sobé zahrnuji tréninkové programy pro rozvoj sily, vytrvalostni
tréninkové plany nebo treba zklidfiujici tzv. mindfulness aplikace, které se mohou zamérovat na
zklidnéni organismu pomoci pasivniho stredinku ¢i jégy. VétsSina aplikaci byla v priibéhu
lockdownu freeware, Cili jejich tvlirce nabidl alespon zakladni bali¢ek funkci zdarma. Bonusové
programy nebo rlzné zajimavé doplriky pro uZivatele vSak byly lakadlem, za ktery si vSak bylo
nutno zaplatit, vétSinou formou meési¢niho predplatného. Vétsina aplikaci ma funkci sdileni

s okolnimi lidmi, Cili hraci si v obdobi pandemie nemuseli sloZité fotit nebo jakkoliv jinak
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zaznamenavat své vykony, které potom posilali svému trenérovi, nybrz trenér mohl v redlném
Case sledovat pribéh jednotlivych cviceni, coz je pro néj bylo urcité vyhodou.
Z vysledk( Setfeni si mGZeme zhodnotit fakt, Ze pouze 16 hracd nevyuzivalo béhem

pandemie zadné tréninkové aplikace.

Vyuzivani posilovaciho vybaveni

39

Obrdzek 30 VyuZivani posilovaciho vybaveni

Hraci byli dale dotazovani, jaké a jestli vibec v béhem lockdownu vyuzivali cvicebni
pomucky, kterd mohou zefektivnit tréninkovou jednotku a naro¢nost samotnych cviéeni. Jak jiz
vime, tak v pribéhu jednotlivych vin byly fitness centra ¢asto zaviena, a proto byli hraci vétsinou
odkazani pouze na zakladni vybaveni, které je snadno dostupné a skladovatelné. Nejvice hlas(
ziskalo svihadlo (39 hlasl), které autofi Dovalil & Peri¢ (2010) oznacuji jako vhodny ndstroj pro
rozvoj vybusnosti a hbitosti, ktera je ve fotbale velmi dilezZita. Dale byly favorizované odporové
gumy (28 hlasl), které mohou pfidat odpor pro cviceni na rizné svalové skupiny, od diep, klik(
az po rlzné varianty mrtvého tahu ¢i tlakl na ramena. Obecné jsou tyto pomucky velmi oblibené
ato zejména z toho dlivodu, Ze narozdil od externi zatéze v podobé Cinek nevynakladaji tak velky
napor na klouby a hodi se také v ramci trénink flexibility na zlepseni rozsahu pohybu (ROM). Dale
byly mezi hraci oblibené také jednorucni Cinky, zavésny systém TRX a balanc¢ni podlozky. U
balanc¢nich podloZek je dulezZité zminit fakt, Ze maji své misto v rdmci pozdni rehabilitace po
zranéni, nebo pfi tréninku HSS, nicméné dilezity je zde jeden faktor a to mira specificnosti a
prenos sily, coZ je zasadni faktor pfi volbé cviceni nebo tvorbé tréninkového programu, pricemz
trénink na balanénich podlozkach (nestabilnim povrchu) ma pouze omezené Ucinky a snizenou

prenositelnost do specifického prostredi. Z toho nam vyplyva, Ze pro fotbalisty bude mnohem
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efektivnéjsi z hlediska tréninku stability volit cviceni na stabilni plose s vyuzitim unilaterdlnich
cviceni (Sadakuni, Takeuchi, Tsukuda, & Komatsu, 2022). Celkové 12 hracd uvedlo, Ze pomucky
nepouzivalo, coz znamena, ze vyuzivali ke cvieni vlastni vdhu, coZ nemusi znamenat nic
zdvainého, nicméné pfi vyuziti pomUcek castokrat vzroste narocnost, ale hlavné se do tréninku

prida vice pestrosti a trénink se tak nemusi stat jednotvarnym.

Relaxacni pomticky
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Obrdzek 31 Relaxacni pomdcky

Pfi tréninku se zacind kumulovat Unava, kterou muiZeme snizit rGznymi formami
regeneracnich technik. BohuZel v pandemii byly moZnosti ¢astokrat znaéné omezené, a proto
jsem se v anketnim listé zaméfil na relaxacni pomucky, které hraci mohli pfi strecinku vyuZivat.
Kovac (2020) ve své bakalarské praci zkoumal, zdali hraci diviznich celkd vyuZivaji relaxacni
pomlcky pfi tréninku a ukazalo se, Ze konkrétné hraci Rymarova, ktefi byli soucasti tohoto
vyzkumu, vyuzivali tyto prostfedky velmi zfidka. V pribéhu pandemie zdjem o toto vybaveni
znacné vzrostl a ukazalo se, Ze celkem 43 hracl vyuziva automasaz masaznim valcem ke zmirnéni
svalové bolesti. Dale mizZzeme z vySe uvedeného grafu vycist pomérné velky zajem o masazni
micky a therabandy, které jsou nejen cenové dostupné a skladné, ale hlavné maji velky vliv na
sniZeni bolestivosti svall a zlepseni flexibility (Romero-Moraleda et al., 2017).

Velice mé zaujal také vysledek, kdy celkem 15 hracd vyuziva masazni pistoli, pficemz se
jednalo predevsim o hrace SK LiSeri a CSK Uhersky Brod. Masazni pistol pomahd s uvolnénim
ztuhlych svall a zaroven stimuluje krevni obéh. Vysledky tak jen podtrhuji fakt, Ze hraci téchto
tymU o sebe pecuji vice a tim i sniZuji riziko vzniku zranéni (de Benito et al., 2019). Tti hraci také
uvedli, Ze vyuzivaji lymfodrendzni kalhoty, které maji za cil zvysit praci lymfatického systému, a

tudiz zefektivnit odplavovani metabolitl a zkratit dobu regenerace (Dostélova & Alacova, 2006).
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Doplnky stravy
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Obrdzek 32 Doplriky stravy

V grafu, ktery se tykal vyZivy, konkrétné suplementli a doplnkd mlzeme vidét, Ze
nejcasté;jsi volbou hracd je horcik, a to az v 36 pripadech. Druhou volbou jsou poté vitaminy (31
hlast) a proteinovy napoj (33 hlast). Jsem osobné velmi rad, Zze hraci respektuji dlleZitost
hoféiku a upfednostiuji jej pfed ostatnimi suplementy. Jak jsme si jiz zminili v pfehledu
poznatk, tak benefity hotciku jsou neoddiskutovatelné a mél by byt dodavan do téla pravidelné
a v dostate¢ném mnoistvi.

Proteinovy napoj muze byt skvéla ndhrada svaciny anebo jako soucdst po tréninkového
jidla pro doplnéni bilkovin. Efektivni je konzumovat po tréninku spolu s protein sacharidy, které
mohou mit i vyssi glykemicky index (GI) napf. banan, pro rychlou kompenzaci vyéerpanych
glykogenovych zdrojli. Pozdéjsi hlavni jidlo by samoziejmé uZz mélo obsahovat slozitéjsi
sacharidy.

Velmi mé prekvapil vysledek u kreatinu, ktery konzumuje deset dotazovanych
respondentd. Kreatin je obecné povaZovan za nejvice Uc¢innéjsi suplement, ktery prokazatelné
pomaha zvysit fyzicky vykon. Kovac (2020) ve své bakalarské praci analyzoval ¢astecné také
prijem doplnkd stravy u diviznich fotbalistQ a zjistil, Ze Zadny z celkového poctu 69 fotbalistl
nevyuzivd kreatin. Jsem velice rad, Ze se hraci zacinaji pomalu orientovat na Sirokém trhu

doplrikd a vybiraji si ty, které jim pomohou zvysit jejich sportovni vykon nebo je udrZzet v dobrém
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zdravotnim stavu. Kreatin ma vliv nejen na zvyseni maximalni sily, explozivni sily, rychlost
sprintu, ale také zlepsuje toleranci vici tréninkovému zatiZzeni, a také plsobi pozitivnhé na
kognitivni funkce a dokonce zlepsuje priibéh neurodegenerativnich onemocnéni (Antonio et al.,
2021).

Zamérné jsem do anketniho listu nezaradil kofein, a cekal jsem, zdali budou fotbalisté
tento relativné oblibeny stimulant zmifovat. Bohuzel mé zklamalo, Ze Zadny respondent tuto

variantu neuvedl|, ackoliv ma kofein pozitivni vliv na vytrvalostni vykon a pomaha udrzovat

aktivitu hrace na vysoké urovni po celou dobu zapasu.

Vliv pandemie mentalni stranku
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Obrdzek 34 Vliv pandemie na mentdini stranku fotbalistu

Grafu ¢islo 24 mUzeme vycist informaci, Ze celkem 78,1 % hracl neaplikovalo jakoukoli
formu mentalniho trénink pred za¢atkem pandemie. Pouze 12,5 % hracl zarazovalo mentaini
pfipravu pred tréninkovou jednotkou nebo zdpasem alespon sporadicky a pouze 9,4 % jej
zarazovalo pravidelné. Tyto vysledky pro mé nebyly az tak prekvapivé, protoze pred vypuknutim
pandemie vétsina hracl pravdépodobné nezaZila obdobnou situaci, jako v lockdownu. O to vic
jsem ocekaval, Ze fotbalisté jednotlivych tymi zacnou vyuZivat mentalni trénink alespon po
opétovném rozjeti, zvlast kdyz v dobé pandemie byl na socialnich sitich, v rGznych médiich a
podobné kladen velky dlraz pravé na mentdlni kondici, ktera zejména u sportovcll mize hrat
klicovou roli. Opak je pravdou a vysledky ndm ukazuji, Ze z pfedchozich 78,1 % hracq, ktefi
neaplikovali mentalni trénink toto Cislo vzrostlo na 84,4 % a klesl i pocet jedincl, ktefi trénink

provadéli pravidelné nebo alespon sporadicky konkrétné na 9,4 % a 6,3 %. Otazkou zUstava, proc
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je tento jev u hracl tak Casty, i kdyZ odborna literatura i nejnovéjsi studie dokazuji, Ze napriklad
vizualizace, kterd je ve sportovni psychologii brana chapana jako vytvareni si umélého
mentalniho obrazu cile, dokaze zlepsit provedeni vykonu v redlné situaci, coz u fotbalisty mlze
napfiklad zlepsit finalni fazi zakonceni, protoze dojde k lepsimu propojeni reflexnich pohybl a
vytvorfeni automatizace oko-noha. U gdélmana se to napfiklad muZe projevit zlepSenou
Uspésnosti pfi vybéru a chytdni penalt (Rusu, Stoica, & Burns, 2011). Avsak nejde jen o zvladani
feSeni dané situace pfi zapase, ale jde také o schopnost pfijmout porazku, vyrazeni ze sestavy
nebo pravé Uzkost nebo stres z dlouhodobé absence zapasového nebo tréninkového vytizeni,
¢emuz hraci béhem pandemie celili.

Na mentalni pfipravu je tfeba ale nahlizet jako na trénink, neni to pouze o relaxaci, ale jde
o kazdodenni disciplinu, kterd formuje fotbalisty a dava jim rad, ktery pak mohou prenést i do
tréninku. Vhodnym nastrojem na pfipravu muize byt také vyuzivani sluzeb mentalniho trenéra.
V anketnim listu jsem se respondentu tazal, zdali mentalniho kouce vyuZivaji, ovsem odpovéd
byla zdporna, kromé jednoho hrace z celku SK Lisen, ktery svého mentalniho kou¢e ma. Toto jen
opét podtrhuje profesionalitu tohoto tymu. V Ceské republice se mentalnimu koudinku,
obzvlasté v dobé pandemie, zacalo vénovat opravdu nepreberné mnozstvi kvalitnich ¢i méné
kvalitnich odbornikd, avsak za Spi¢ku ve svém oboru mliZzeme povazovat Maridna Jelinka, ktery
spolupracuje s prazskou Spartou, Michala Safafe, mentélniho trenéra Petry Kvitové nebo Jana
Mihlfeita.

Mentalni zdravi hracd bylo v pandemii samoziejmé tvrdé otestovano formou
individualniho tréninku, medialniho tlaku ohledné epidemiologické situace, zhorSenou
ekonomickou situaci a podobné, coz u hracli mohlo vyustit ve zménu postoje k fotbalu nebo
sportu vSeobecné. Z vysledkl ndm vyplyva, Ze 46,9 %, tedy skoro polovina hrach svilij postoj
v lockdownu ke sportu nezménilo, avSak 18 hracd uvedlo, Ze u nich doslo ke snizeni nebo ztraté
motivace nebo chuti se vénovat fotbalu ¢i sportu vSeobecné. Pozitivni viak také je, Ze celkem 25

v

% hracud uvedlo, Ze se naopak u projevil vétsi zdjem o fotbal a pravé prodlouzenou pauzou u nich

s v

doslo k navyseni motivace, kterd v podzimni ¢asti 2021/2022 mohla naplno projevit.
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Doba spanku
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Obrdzek 33 Doba spdnku

Spanek hraje naprosto klicovou roli v regeneracnim procesu fotbalisty. Hraci se béhem
pandemie, ale i po ni na tento segment zaméfit, avsak vysledky tomuto tvrzeni nevypovidaji.
Naopak jsem mirné zklaman, Ze celkem 50 % hraca vénuje spanku pouze 7-8 hodin, coz
v dlouhodobém horizontu urcité nekoresponduje niz$im rizikem zranéni a s dobrou sportovni
vykonnosti. 21,9 % hracl uvedlo, Ze jejich priimérna doba spanku je 6-7 hodin, cozZ je opét velmi
negativni zjiSténi a hraci by na tomto aspektu méli urcité do budoucna zapracovat, pokud chtéji
pomyslet na svUj dalsi rozvoj. Kritickou situaci mdZzeme spatfit u 7,8 % hrac(, ktefi spanku vénuji
6 nebo méné hodin. Takovy pfistup ke spankové hygiené je opravu nepfipustny a trenéfi by se
urcité méli snazit minimalné zdlraznovat dUlezitost jednotlivych spankovych cykld, aby hradi
pochopili, Ze jednou vynechany spanek uz béhem dne dohonit nemohou.

Na druhou stranu zde mame pozitivni fakt a to ten, Ze celkem 13 hracu (20,3 %) se spanku
denné oddava na vice nez 8 hodin, coZ je optimalni doba pro to, aby probéhly anabolické procesy
v organismu a hrac byl zregenerovany a pfipraveny na dalsi tréninkovou jednotku (Walker,
2018). V posledni dobé se také zkoumal vliv tréninku nebo zépasu na kvalitu spanku v tentyz dni
a védci dosli k ndzoru, Ze pred zapasem dochazi k vyplaveni velkého mnoZstvi hormon(
z nadledvin zejména adrenalinu, noradrenalinu a kortizolu, coZ pfimo souvisi s aktivaci ANS,
respektive s jeho sympatickou vétvi, ktera neumozniuje Clovéku usnout nebo dostat se do
hlubSich fazi spanku. Na toto je moZno reagovat v€asnou aktivaci bloudivého nervu, ktery
naopak souvisi s antagonistickou vétvi ANS, parasympatikem (Costa, Figueiredo, Nakamura,

Rebelo, & Brito, 2021). Touto aktivaci mlze byt napfiklad staticky strecink.
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6 ZAVERY

Hlavnim cilem této prace bylo zjistit, jakou Cetnost zranéni vykazuji hraci, plsobici na
rGznych fotbalovych drovnich v Ceské republice a analyzovat pfistup jednotlivych tym0
k tréninkovému procesu béhem pandemie a po restartu ligovych soutézi, pficemz mlzeme
konstatovat, Ze z celkového poctu 64 respondentl si 18 pfivodilo alespon jednou za podzimni
¢ast sezény urdity typ zranéni podplirné pohybového aparatu. Cast hracd, konkrétné 23 %, dale
uvedlo, Ze se u nich dané zranéni uz minimalné jednou v minulosti projevilo. Celkové pét hracu
potom uvedlo, Ze zranéni Celili béhem podzimu dokonce vicekrat.

Nejcastéjsim typem zranéni je dle vysledk( vznik svalovych mikrotraumat, které hraci
nejcastéji popisovali jako ,nataZzeny sval“, dale 2 hraci uvedli, Ze si po restartu pfivodili
narazeninu, dohromady ¢tyfem hra¢dim potom byla diagnostikovana zlomenina nebo dislokace.
Jako pficinu zranéni v 11 % uvadi fotbalisté tréninkovou jednotku, oviem bez Ucasti spoluhrace
tedy béhem sprintu nebo rychlé zméné sméru, nasledné v 9 % ke zranéni doslo béhem zapasu
pfi Ucasti soupere, coz mlzZe nastat napfiklad pfi osobnim souboji. Nejmensi pocet zranéni
zaznamenaly celky SK Lieri a CSK Uhersky Brod.

Mnoizstvi 52 hraéd v dotazovanych tymech trénovalo béhem lockdownu se zménami ve
vladnich opatfenich a vdaném case aktudlni epidemiologické situaci. 11 hracd uvedlo, Ze
trénovalo stejnym zpUsobem jako pred vypuknutim pandemie a pouze jeden hra¢ uvedl, Ze
béhem pandemie netrénoval. Hracim z Lisné, Dolan, Uherského Brodu a Hranic sestavoval
tréninkovy pldn jejich realizaéni tym, tedy trenér nebo kondiéni trenér, naopak hragi Sternberku
a Rymarova si tréninkovy plan museli sestavit své pomoci nebo vyuZivali sluZeb externiho
trenéra, coz byl ptipad celkem 6 hraca. Vysledky ukazaly, Ze pro hrace byly nejcasté;jsi inspiraci
ukazkova videa, socidlni sité ale Castokrat se také spoléhali na vlastni zkusenost. Nejcasté;jsi
organizacni formou byl individualni trénink, ktery poté prechazel do skupinového trénovani dle
platnych nafizeni vlady. U tymu FK Sternberk jako jediného prevlddala v dobé covidové
v tréninkovém procesu silova pfiprava, nacez u ostatnich tymu byl nejvétsi diraz kladen na
vytrvalost. Pouze malé mnoizstvi hrac v sSetfeni hlasovalo, Ze by jejich tréninkovy obsah
sméroval k taktické pripravenosti. Po opétovném rozjeti soutézi podstoupili diagnostiku
pohybového aparatu v laboratofi pouze hraci tym0 LiSné a Uherského Brodu, ktefi navic
podstoupili i terénni testovani, obéma trenérim téchto muzstev tak vysledky testd mohly dat
lepsi obraz tykajici se stavu fyzické kondice jejich hraca a lepsi vychodisko pro periodizaci
tréninkového mezocyklu v pfedsezonni pfipravé. Tréninkové jednotky po restartu byly opét

zaméreny prevaziné na vytrvalost, zejména u hracli z FC Dolany, avsak u vSech tym0 dochazi
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k vyraznému narustu poctu jednotek vénovanych hernim dovednostem, jako je vedeni mice,
prihravka nebo strelba.

Hraci v dobé pandemie ke zvySovani fyzické kondice nejvice vyuzivali Svihadlo pro rozvoj
vybusné sily, které obdrZelo celkem 39 hlasl, dale odporové gumy, které se v mém Setieni
objevily celkem 28krat a jednorucni ¢inky, které fotbalisté volili celkem v 21 pripadech. Dale byly
velmi favorizované také balancni podlozky nebo zavésny TRX systém. Béhem omezeného
pristupu do rliznych wellness center a podobné, vyuZzivali hraci k relaxaci nejcastéji foam roller,
ktery vyuZivalo celkem 43 hracd, dale masazini micky pro rozvoj mobility a 17 hracd, prevaziné
ztymu SK LisSen uvedlo, Ze vyuzivali také masdini pistole. Nejoblibenéjsi aplikaci pro
zaznamenavani sportovni aktivity byla prfes lockdown Adidas Running a Nike Run Club, pro
aplikaci nevyuZivalo.

Celkové 14 hracd nebylo v Zzadném kontaktu s jejich trenérem, zbylych 50 hract se v dobé
pandemie s trenérem dorozumivalo pomoci telefonu nebo online chatovacich aplikaci jako je
Messenger nebo WhatsApp. Pouze maly pocet hracd preferovalo osobni setkani.

U 16 hracl doslo k navySeni motivace, avSak bohuzel 18 hracd konstatovalo, Ze lockdown
negativné ovlivnil jejich vztah k fotbalu, kdy ztratili motivaci nebo chut hrat fotbal. To dokladaji
i vysledky mentalniho tréninku, kterému se sporadicky nebo pravidelné vénovalo 21,9 % hraca,

ale po obnoveni soutézi tento pocet klesnul na 15,6 %.

6.1 Odpovéd na vyzkumnou otazku

Ukdzalo se, Zze v mém vzork( respondentl se neprokazal vécné vyznamny vztah mezi
SARS-CoV-2 nebo jeho pfidruzenych mutaci a Cetnosti zranéni, avsak je nutné zdlraznit, Ze pro

lepsi posouzeni daného vztahu by bylo vhodné zapojit do vyzkumu vétsi mnoZzstvi Gcastnikd.
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7 SOUHRN

Primarnim cilem této prace bylo zjistit, jakou Cetnost zranéni vykazuji hraci, plsobici na
rGznych fotbalovych Grovnich v Ceské republice a analyzovat pfistup jednotlivych tymd k
tréninkovému procesu béhem pandemie a po restartu ligovych soutézi.

Prakticka ¢ast zahrnovala anketni list sestaveny z celkem 36 otdzek, z nichz Ctyfi byly
otevrené, Sest polootevienych a zbylych 26 otdzek obsahovaly uzavienou odpovéd. Vyzkumné
prace se zGcastnili fotbalisté tyma SK Lieri, CSK Uhersky Brod, SK Hranice, SK Jiskra Rymarov, FC
Dolany a FK Sternberk, pficemz z téchto tym( se zapojil celkovy pocet 64 respondent(. Proces
sbéru dat a vyhodnocovani probihal v ¢asové periodé leden—unor 2022.

Setieni nam prineslo vysledky, které ukazaly, Ze celkové 18 hract si b&hem podzimni
sezdny privodilo zranéni v oblasti podpulrné pohybového aparatu, dokonce néktetii opakované.
Nejfrekventovanéjsim mistem vzniku zranéni byla tréninkova jednotka, nacez pficinou urazu byl
sprint, zména sméru nebo jakdkoli situace bez ucasti druhé osoby. Velmi casty byl také vznik
poranéni pfi zdpase, zejména po kontaktu s protihrd¢em. Nejmensi ¢etnost zranéni vykazovali
hraci SK Ligeri a CSK Uhersky Brod.

Ukazalo se, Ze v mém vzorkl respondentll se neprokazal vécné vyznamny vztah mezi
SARS-CoV-2 nebo jeho pfidruzenych mutaci a ¢etnosti zranéni, avsak je nutné zdlraznit, Ze pro
lepsi posouzeni daného vztahu by bylo vhodné zapojit do vyzkumu vétsi mnozstvi Ucastnikd.

Jednotlivé tymy trénovaly v zavislosti na vladnich opatfenich a nejcastéjsi formou byla
individuaIni pfiprava hract. Kromé hrac z tymu FK Sternberk a SK Jiskra Rymarov, byl viem
ostatnim vytvoren tréninkovy plan, o coZ se postarali zpravidla trenéfi danych tym(. Zaméreni
tréninkovych jednotek bylo primarné na vytrvalost, poptipadé na silu. Velmi mdlo se trenéfi
vénovali technice Ci taktice, coz mizeme pfipisovat omezenim, které v dané dobé platily.

Hraci béhem lockdownu vyuzivali rizné druhy tréninkovych pomicek, pficemz z daleka
nejvice vyuzivanéjsim bylo Svihadlo, odporové gumy a jednorucni ¢inky, coz jsou nastroje, které
si hraci mohli v dobé pandemie jednoduse obstarat. Vétsina hraca byla v priibéhu lockdownu
s trenérem v kontaktu a to bud'skrze mobilni telefon ¢i socidlni sité nebo dochazelo k osobnimu
setkani.

U 25 % procent hracl doslo také k pozitivni zméné ve smyslu mentalniho nastaveni,
bohuzel u 28,1 % doslo k opaénému jevu, kdy respondenti ztratili motivaci ¢i zajem o fotbal nebo
sport vSeobecné.

Tato diplomova prace mUze slouzit jak samotnym hraclim, tak zejména jejich trenériim,

ktefi mohou zkvalitnit jejich tréninkovy proces v pfipadé dalsi prolongované pauzy.
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8 SUMMARY

The primary goal of this thesis was to discover the frequency of injuries of football players
who plays at different levels in the Czech Republic and to analyze the approach of individual
teams to the training process during the COVID-19 pandemic and after the league restart.

The practical part included a questionnaire composed of a total of 36 questions, of which
four were open, six semi-open and the remaining 26 questions contained closed-ended
questions. The footballers of the teams SK LiSeri, CSK Uhersky Brod, SK Hranice, SK lJiskra
Rymatov, FC Dolany and FK Sternberk took part in the research work, while a total of 64
respondents took part in this questionnaire. The process of data collection and evaluation took
place during the period January — February 2022.

The survey brought results that showed that a total of 18 players suffered injuries in the
musculoskeletal system during the autumn season, even some of them repeatedly. The most
frequent place of injury was the training unit, after which the cause of the accident was a sprint,
a change of direction or any situation without the participation of another person. Injuries
during the match were also very common, especially after contact with an opponent. SK Lisen
and CSK Uhersky Brod had the lowest frequency of injuries.

SARS-CoV-2 and its associated mutations have not been shown to have an objectively
higher injury rate, but it should be emphasized that a larger number of participants should be
involved in the research to better assess the relationship.

Individual teams trained depending on government measures, and the most common
form was individual training. Except FK Sternberk and SK Jiskra Rymarov, a training plan was
created for everyone else, which was usually taken care of by the coaches of the teams. The
focus of training units was primarily on endurance, or strength. The coaches has not been
interested to technique or tactics, which can be attributed to the limitations that applied at the
time.

During the lockdown, players used various types of training equipment, with by far the
most widely used was a skipping rope, resistance bands and dumbbells, so tools that players
could easily obtain during a pandemic. Most players were in contact with the coach during the
lockdown, either via mobile phone or social networks or there was a personal meeting.

25% of players also had a positive change in terms of mental settings, unfortunately 28.1%
had the opposite phenomenon, when respondents lost motivation or interest in football or

sports in general.
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10 SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

ATP — adenosintrifosfat

CP — kreatinfosfat

VO?max — maximalni spotfeba kysliku

TP — tréninkovy proces

SF max —maximalni srdecni frekvence

SF klid — klidova srde¢ni frekvence

FACR — Fotbalova Asociace Ceské Republiky

FIFA — Mezinarodni federace fotbalovych asociaci
OFS — Okresni fotbalova soutéz

MSFL — Moravskoslezska fotbalova liga

ANS — autonomni nervovy systém
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11 ANKETNI LIST

Vakeni respondenti,

jmenuji se Martin Kova¢ a jsem studentem Fakulty télesné kultury Univerzity Palackého

v Olomouci. Moje oborové zaméfeni je télesna wychova v kombinaci s anglickym jazykem. V rdmci mé

diplomové prace na téma ,Vliv pandemie na zdravotni stav a tréninkovy proces fotbalistd” bych se Vas

chtél zeptat na nékolik otdzek, tykajicich se Vaieho zdravotniho stavu a tréninkového procesu

v pribéhu pandemie. Prosim o vyznafeni odpovédi & o struény popis u otevienych otizek. Anketa je

zcela anonymnf a bude poufita pouze pro vypracovani mé diplomové price, kterd miie nasledné

sloufit jak Vam, tak Vasim trenérdm v rdmci zlepieni tréninkového procesu.

e wNpe

Dékuji za spoluprdci, Bc. Martin Kovaé

VEk:

Télesnd vyska (cm):
Télesnd hmotnost (kg):
Tym:

Jak dlouho hrajete fotbal?:
Méné nes 10 let [_]

10-15 let .

15-20
Vice nei 20 let
Dominantni konéetina?

Pravd [

levd [ ]

Zdravotni stav pfed vypuknutim pandemie:
Vyborny O

Velmi dobry [ |

Dobry ]

Pfijatelny ]

Spatny

Zdravotni stav po ukonéeni lockdownu a op&tovném obnoveni soutéfi:
Vyborny ]

Velmi dobry [_]
Dobry O
Pfijatelny ]
Spatny

Prodélal jste nemoc SARS-CoV-2?
Ano — mirny pribéh (moZna ztrata Cichu a chuti, mirné zvyiena teplota, bolest hlavy) ]
Ano — stiedni pribé&h (moina ztrata gichu a chuti, silné nechutenstvi, celkova slabost, dychaci

potize) [

Ano = silny prabé&h (hospitalizace v nemocnici) |:]
Me/nevédomost o prodélani [
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

Jak dlouho Vas nemoc vyfadila z tréninkového procesu?
1-2 tydny [
2-3 tydny ]
ax tydny a? 3 mésice  [_]
3 mésice a déle ]

Nemoc jsem neprodélal[_

Citil jste se b&hem fyzického zatileni po prodélani nemoci subjektivné hiife?
Urcité ano

Spife ano I

Spiie ne []

Uréité ne ]

Nemoc jsem neprodélal [

Doilo u Vés po restartu fotbalové soutéie ke zranéni?
Ano - jednou D

Ano —vicekrat [

Ne ]

Kde ke zranéni doilo?

Z4pas — za Uasti protihraée napf. soubojo mi¢ [
Zapas - bez kontaktu soupefe napf. sprint ]
Trénink — za Gcasti protihrate napf. souboj o mié [_]
Trénink — bez ufasti soupefe napf. sprint |
Volny éas, popf. tkola & jing ]
Z&dné zranéni ]

Jednalo se o zranéni, které se u Vas projevilo jiZ v minulosti (chronické, opakované zranéni)?

Ano|:|

Ne [ ]

Z4dné zranéni ]

V jaké £dsti téla ke zranéni dodlo? (MoZnost zadkrtnout vice odpovédi — pokud ne, vwynechte)
Hlava

Piter Kréni (cervikalni)

Hrudni (thorakalni)

Bederni (lumbdlni)

Kfifova (sakralni)

Horni konéetina Ramenni kloub (articulatio humeri)

Loket (articulatio cubiti)

Predlokti (antebrachium)

Zapésti (carpus)

Clanky prsti (phalanges)

Dolni konéetina Kytelni kloub (articulatio coxae)

Tfisla (adduktory kycle]

Hamstringy

Kvadriceps (svaly pfedni strany stehna)

Kolenni kloub (articulatio genus)

Lytko

Kotnik [Hlezenni kloub)

Zanartni kosti

liné (uvedte):
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16. O jaky typ zranéni se jednalo?

Marafenina

Ruptura svalu (nataZeny sval)

Dislokace (napf. vwhozené rameno), Distorze (podvrtnuti)

Zlomenina

17.

18.

20.

21.

liné (uvedte):

Konkrétni diagndza:
Pt.: illiotibidlni syndrom, pfedni kfiZovy vaz (ACL)

Jak Easto jste absolvovali tréninkovou jednotku pfed vypuknutim pandemie?
2-3h/tydné |

4-5h/tydné 1
6-7h/tjdné ]
8-9hod/tydné 1

10 a vice hod/tydné [ ]

. Trénovali jste b&hem lockdownu?

Ano — stejné jako pred lockdownem ]
Ano — se zmé&nami v zévislosti na viadnich opatfenich [_]
Ne ]

lakou organiza&ni formu méla tréninkova jednotka b&hem lockdownu? (MoZnost zatkrtnout
vice odpovédi)

Skupinové tréninky |:|

IndividudIni tréninky [__]

Netrénoval jsem ]

laké mély tréninkové jednotky zaméfeni v lockdownu? (MoZnost zaikrtnout vice odpovédi)
Kondiéni silové ]

Kondiéni wytrvalostni [

Kondiéni rychlostni |

Trénink pohybovych dovednosti (vedeni mice, pfihravka, stfelba) [ ]

Trénink taktiky 1]

Poutival jste nékteré mobilni tréninkové aplikace b&hem lockdownu? V pfipadé&, fe ano,
uvedte. (MoZnost zalkrtnout vice odpovéd()

Ano

Nike Running Club

Adidas Running

Nike Training Club
STRAVA

Seven — 7 minute workout
liné [uvedte):

Ne

liné (uvedte):
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22.

23.

24,

25.

26.

Kdo Vam vytvéFel tréninkovy pldn? (MoZnost zaskrtnout vice odpovédi)

Vlastni tworba |:|

Trenér 1

Externi trenér (osobni trenér, kamarad, rodina apod.) |:|

Byl jste v kontaktu s hlavnim tymovym trenérem v prib&hu lockdownu? (MoZnost
zadkrtnout vice odpovédi)

Ano — osobni schiizky 1

Ano - videokonference, chatovaci aplikace (WhatsApp, Messenger) |:|

Ne |:|

Pokud jste si vytvafel tréninkovy plan sami, kdo nebo co bylo pro Vés inspiraci? (MoZnost
zatkrtnout vice odpovédi)

Ano — Videa — YouTube, trénink.cz apod.
Socialni sité — Facebook, Instagram
Knizky

Clanky v tasopisech

Vlastni zkuienost

Jingé (uvedte):

Tréninkowy plén jsem si nevytvafel

Jaké pomiicky jste nejastéji poufival? (MoZnost zaikrtnout vice odpovédi)

lednoruéni Einky
Osa — vzpéradskd tyd
Kettlebell

Svihadlo

Odporové gumy
Zatéiovd vesta

TRX systém

Hrazda

Balanéni pomicky
Nepoulival jsem

liné (uvedte):

Vyutivate pfi strefinku relaxaéni pomicky? (MoZnost zatkrtnout vice odpovédi)

Vyuiivam Foam roller (valec)

Protahowvaci gumy (Thera — Band)
Masani mitky

Overball

Masaini pistole

Masaini kalhoty (lymfodrenaini)

NevyuZivdm

liné (uvedte):
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27.

29.

31.

32.

33.

Pouiivate nékteré doplriky stravy? (MoZnost zaskrtnout vice odpovédi)

Protein

Kreatin

Gainer

BCAA

Omega 3

Hor¢ik a jiné minerdly

Vitaminy

NepouZivam

Jiné (uvedte):

. Vylédil jste v prib&hu lockdownu zranéni z predeslé sezény?

Ano - zcela dolééené [

Ano — ¢asteéné dolécené [:]

Ne — nedolédil jsem

Ne — nebyl jsem zranény [:l

Provadél jste béhem lockdownu kompenzaéni cvi€eni s cilem napravy svalové dysbalance?
Ano - pravidelné

Ano — sporadicky |:]

Ne

. Podstoupil jste testovani fyzickych schopnosti po navratu do klubového tréninku?

Ano - terénni testy (Cooperdv test, EUROFIT test apod.) D

Ano - laboratorni testy (ZatéZovy test na béhatku, dynamometrie, vertikalni vyskok apod.)[:]
Ne []

Jaké bylo zaméfeni tréninkového procesu po navratu do tréninku? (MoZnost zadkrtnout vice
odpovédi)

Kondiéni — vytrvalostni [
Kondiéni — silové [
Kondiéni — rychlostni ]

Trénink pohybovych dovednosti — vedeni mice, pfihravky, stfelba [:|

Taktické — video rozbory apod.

Herni — herni situace, malé formy fotbalu E]

Pracoval jste u v priibéhu lockdownu s prvky mentdainiho tréninku (nap¥. vizualizace,
relaxaéné aktivaéni metoda apod.) z divodu prevence proti ztraté motivace nebo syndromu
vyhoreni?

Ano — sporadicky E]

Ano - pravidelné D

Ne ]

Zatal jste aplikovat mentalni trénink po ukonéeni lockdownu?

Ano - sporadicky [:]

Ano - pravidelng [_]

Ne |:]

. Vyuiivate mentdiniho kouée?
Ano
Ne []
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35. Dodlo u Viés v prib&hu lockdownu ke zméné postoje k fotbalu/sportu vieobecné?
Ano - zvyieni motivace, chut se zlepiovat, dosahnout lepiich vysledk( ]
Ano - ztrdta motivace, ztrata zdjem o fotbal nebo o sport ]
Me — vie z(stalo jako pfedtim ]
36. Kolik hodin denné spite?
Méné ne? 5-6 hodin denné
5-6 hodin denné
6-7 hodin denné
7-8 hodin denng
8-9 hodin denné
Vice nei 9 hodin denné

DE&kuji za spravné vyplnéni viech odpovédi a éas, ktery jste samotnému anketnimu listu vEnovali.
Pevné vé&fim, Ze vysledky této prace budou pro Vas pfinosem.
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