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1 UvoD

Dnesni hekticky zplisob Zivota vystavuje spolecnost stresovym situacim
zatéZujici nas organismus z hlediska narudeni fyzické i psychické rovnovéahy organismu.
Sedavé zaméstnani, Casté cestovani automobily, vyuzivani technickych pomocnikd
dovedlo spolecnost k tzv. pohybové nedostatecnosti (Hypokinéze). Dlouhodoby stres
a nevhodné Zivotosprava vede Kk civilizacnim chorobdm (hypertenze, obezita, srdeCni
choroby, deprese, nemoci pohybového aparatu a dalsi). Z téchto dlvodd by mél byt
kladen ddraz na zvyseni télesné zdatnosti nasi populace. Adekvatni pohybovy rezim je
v soucasnosti, kde pfevazuje sezeni, opravdovou nutnosti, protoze plisobi blahodarné na
cely nervovy, pohybovy a obéhovy systém, upravuje funkci vnitfnich organli a Zlaz
s vnitfni sekreci a je prevenci civilizaénich chorob (KREJCI, 2011).

K tématu bakalarské prace mne inspirovala méa dlouholeta instruktorska cinnost
cviceni s Flexi-barem a s velkymi gymnastickymi mici, kdy jsem si méla mozZnost
oVérit pozitivni vliv a Gcinek téchto cvitebnich nastrojd. Motivaci ke zpracovani této
problematiky byly viditelné vysledky a spokojenost mych klientek. To mne rovnéz
pfivedlo k mySlence realizovat v rdmci bakalafské prace vyzkum zameéreny na Zeny,
které netrpi nadvahou a pravidelné nesportuji, pfi emz se sportu vénuji rekreacng.

Cilem mé bakalaFské préace je seznamit pfedevsim Zeny se zdravotnim cvicenim
s modernimi cvi¢ebnimi pomlickami jako je Flexi-bar a gymnasticky mi¢, které maji
vliv na spravné drzeni téla a zlepSeni télesné zdatnosti. PribliZit zejména Zenam, v ¢em
by tento intervencni pohybovy program mohl splnit jejich poZadavky v oblasti hubnuti,
tvarovani postavy apod. Prostfednictvim zucastnénych Zen mohu konkrétné poukazat na
pozitivni zdravotni stranku cviceni, na to, Ze toto cvifeni vychazi z fyziologického
pohybu, ktery je nam pfirozeny a je obohacujici pro naSe télo (spravné drzeni téla,
spravné fungovani metabolismu, ...), na to, Ze Flexi-bar a velky mi¢ jsou modernimi
cvicebnimi pomdckami rehabilitacniho charakteru, vhodné pro vsechny vékové skupiny
a zaCatecniky i pokrocilé a sportovce.

V teoretické Casti uvadim zakladni informace, které se vztahuji k mému tématu
bakalarské prace, aby Iépe napomohly pochopit vyznam tohoto specifického cvicebniho

programu na lidsky organismus. Charakterizuji zde terminy zdravi, pohyb, fyziologie



lidského téla, podrobnéji seznamuji se cvicebnimi pomtckami Flexi-bar a mi¢, jejich
pozitivnim ucinkem na organismus Zen ve vékové kategorii 30 - 45 let.

Prakticka ¢ast mé prace je zamérena na vyzkum oveérujici vysledky pouzivaného
intervencniho cviCebniho programu, ktery jsem pro své klientky vytvofila a v mé
instruktorské praxi aplikovala. CviCebni program zahrnuje tfi pohybové aktivity
zamérené na zlepSeni télesné zdatnosti, posileni stfedu téla a kompenzaci téla. Tato ¢ast
prace je vénovana vybéru probandek, zajisténi méfitelnosti vysledkd, popisu Gkond
provadénych probandkami apod. Ve vysledku byla sestavena experimentalni skupina 10
zen ve véku 30 - 45let, ktera se zUcastnila 12 - ti tydenniho intervencniho pohybového
programu zaméreného na zlep3eni télesné zdatnosti, drZzeni téla, redukci télesného tuku,

zlepSeni zdravotniho stavu a formovani postavy.



2 TEORETICKA CAST

2.1 Vyznam zdravi

WHO definuje zdravi jako stav veSkeré télesné, dusevni sociélni a mravni pohody
a nikoli jako pouhou nepfitomnost nemoci nebo slabosti. Slovo zdravi vzniklo
z predpon ,su“(dobry) ,dru* znamenalo dfevo. Spojenim ziskdme ,su-dru“, coz
oznacovalo ,,dobré dievo“. Mluvime - li, clovéku mlzeme Fici ,,ty mas$ dobry kofinek*.
Spojeni se zacalo vyslovovat ,,zdru“, coz bylo podkladem pro slovansky obrat ,,.zdravi“.
Zdravi sice zavisi na vrozenych faktorech, ale mizeme ho kladné ovlivnit zdravou
umirnénou stravou, dostatkem pohybu, duSevni rovnovahou, dostatkem spanku
a télesnou Gistotou (KREJCI, 2011).

Zdravi je kladeno na prvni misto v Zebficku hodnot v naSem Zivoté, poskytuje
nam Zivotni napln, pocit Stésti a spokojenost a pomaha ndm s integraci do spole€nosti.
Zdravi je chapano rlzné, kazda vékova skupina hodnoti zdravi dle jiného aspektu dle
véku, pohlavi, vzdélani, ekonomické a socialni Zivotni situace hodnotiteld. Mladsi
generace a jedinci s niz§im stupném vzdélanosti, pfistupuji ke zdravi velice povrchné
a neprisuzuji zdravi dostate¢nou dllezitost. Zdravi tvofi nékolik sloZek, které jsou
navzajem provazany s jedincem a jeho Zivotnim okolim zejm. vyZiva, duSevni hygiena,
pohybova aktivita, pracovni Cinnost, vztahy rodinné, pracovni schopnost zvladat
stresové situace (KEBZA, 2005).

Télesné zdravi je nejdlleZitéjsi zaklad naSeho Zivota, pfinaSejici lidstvu energii
potfebnou pro Zivot. Kdokoli z nds si pfeje mit télo ohebné a zdravé a disponovat
skvélou kondici neboli zdatnosti. Udrzet si télesné zdravi znamend vénovat se
pravidelné pohybové aktivité, klast diiraz na spravné dychani a uvolriovani svalového
napéti. Dllezitym faktorem télesného zdravi je strava a télesna hygiena. Lidské télo
a lidska mysl jsou tak navzajem propojené, Ze uvolnénim mysli se uvolni télo a naopak

uvolnéni télesné vede k uvolnéni mysli (KREJCI, 2011).



O zdravi se da mluvit v souvislosti s kvalitou Zivota. Zdravi zastupuje nékolik sloZek,
jez jsou rozhodujici pro kvalitu Zivota. Prvni sloZkou je somaticky stav a pohybové
funkce zajistujici pro jedince svou vlastni sobéstacnost. Druha sloZka je zastoupena
zdravou psychikou, coZ umoziuje nauCit se osvojit si schopnosti a navyky v Zivoté.
Treti slozka ma materidlni charakter, jenz je dilezity pro Zivotni jistoty. Posledni
slozkou je Zivotni prostredi, které se podili velkou mérou na kvalité Zivota. Na jeho
ochranu se vynakladaji nemalé finanCni prostfedky scilem zachovat si co
nejpfirozengjsi ekosystém. Na to vSe navazuje pestrost zalib a vasni, Zivotni standart,
svoboda, kulturni klima, socialni rovnost a dalsi (SLEPICKA, HOSEK, HARTLOVA,
2011).

2.1.1 Zdravotni charakteristika zen ve véku 30 — 45 let

Vékova skupina Zen 30 - 45 let se patfi do skupiny stfedni dospélosti. Zeny toho
to véku zafazujeme do tzv. produktivniho véku, kdy jejich denni wvytiZzenost je
maximalni. Prvotni roli Zen vtomto véku je matefstvi spojené s péci o rodinu, poté
zaméstnani a posledni roli méné uskuteChiovanou, péfe o svou osobnost. Sled
nasledujicich roli je u kazdé Zeny individualni, zaleZi na jejich Zivotnich prioritach.
Zivotni styl Zen ovliviiuje jejich zdravotni stav. Dle nazoru fyzioterapeutky Mgr.
Miroslavy Grabcové dochazi u Zen ve véku 30 - 45 let k ndsledujicim nemocem.

Mezi prvotni obtize této vékové kategorie zahrnujeme nemoci vertebrogenniho
charakteru napfiklad funkéni porucha patere, zanétlivd onemocnéni mékkych tkani
v oblasti péatefe, pocinajici artr6za, spongidzy a dalSi. Za sekundarni poruchy lze
povazovat nemoci psychosomatického charakteru, které jsou spojené s tézkymi porody,
materstvim ¢i naopak sterilitou. Neplodnost byva ovlivnéna predevsim oslabenim svalli
panevniho dna, postavenim Sl skloubeni a dolnim sklizenym syndromem. Nesmime
opomenout nemoci vzniklé z pracovni zatéze. Sedavé zaméstnani prinasi Zenam obtize
vychazejici z pfetéZovani patefe a vadného drzeni téla. Dlouhodobé pretézovani kréni
patefe zplsobuje boleni hlavy (migrény, intenzivni bolesti hlavy), ale i bolesti
sméfujici do rukou (brnéni rukou). Fyzicka zatéZ prace v tovarnach, kde se objevuji
nemoci rukou (tenisové lokty, karpalni tunely). Nemoci z dlouhého setrvani ve
statickych polohach, majici vliv na pretéZzovani patere (bolesti zad, natékani nohou atd.)

v s~

(LANGMEIER, KREJCIROVA, 2006).
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2.1.2 Cviceni a posilovani zen

Z fyziologického hlediska Zena neni stvofena pro fyzicky néaro€nou praci,

zvedani téZkych predmétl a vyvijeni velké sily. Zena nevykonavajici pohybovou
aktivitu trpi snizenim svalové hmoty. Tuto skuteCnost ovliviiuje hormondlni systém,
ktery zplsobuje v téle Zeny nevylucovani svalotvorného testosteronu a tim nedochazi
k tvorbé svald.
Zeny by mély posilovat vice nez muzi, tvrdi odbornici. Pfi posilovani u Zen dochazi ke
zpevnéni kloub(, které jsou vétsinou uvolnéné. Zeny by predeviim mély posilovat
oblasti panevniho dna, dolni €ast brisnich svald a dolni ¢ast hyzdovych svalll. Pro
spravné zachovani esovitého zakfiveni patefe by mély Zeny dbat na zpevnéni svall
zejména dolnich fixator(l lopatek a vnéjsich rotatord pazni kosti. Dal$i ¢asti téla, kterou
je potfeba zpevnit jsou spoje mezi Zebry, hrudni kosti a prsni sval. Nesmime opomenout
hluboké flexory kréni patefe pro spravné drzeni hlavy (TLAPAK, 2002).

PFi cviteni u zen se mizeme setkat s aspekty (menstruace, téhotenstvi, cviceni
po porodu a menopauza), kterym je potreba pFizplsobit cviéebni zatéZ. Pfi menstruaci
u Zen dochazi ke zméné nalad a k retenci vody (otoky) a bolestem v podbfisku. Pro
prvni dny menstruace vyrfadime cviky na bficho poskoky a diepy a zvolime jinou
pohybovou aktivitu (TLAPAK, 2002).

Téhotenstvi neni prekdzkou v pohybové aktivité, ale je nutnd konzultace
s lékafem. V pripadé, Ze téhotna Zena neZije aktivnim sportovnim Zivotem,
nedoporucuje se, zaCinat se sportovni aktivitou v prdbéhu téhotenstvi. Pokud Zena
cviCila i pred téhotenstvim, pokraCuje ve sportovnich Cinnostech, ale s vétsi opatrnosti
a vnimanim své osoby. V prvnim trimestru se nedoporu€uje Zadna sportovni pohybova
aktivita, v druhém trimestru je doporu€ovan vykon pouze do 70 %, v tfetim trimestru se
nezarazuji cviky v lehu na zadech a rotacni cviky. Cviceni po porodu je mozné, ale az
po 3estinedéli. Zeny zainaji cviCit bez zatéZe a postupné zvysujeme intenzitu
a obtiznost cvi¢eni (TLAPAK, 2002).

Menopauza u Zen se objevuje pred 50. rokem Zivota, jakakoliv pohybova
aktivita je doporucovana. Cviceni ma vliv na lepsi naladu, odstranéni navall horka,
kolisani krevniho tlaku, zvySeni hodnoty ,,dobrého* cholesterolu (HDL), redukci vahy,
Fidnuti kosti a dal3i projevy starnuti (TLAPAK, 2002).

11



2.1.3 Fyziologie lidského téla

V lidském téle se preméfiuje chemicka energie na mechanickou, ktera je pouzita
k silovému pisobeni ¢lovéka na okoli. Mechanicka energie je prenasena pomoci svall,
vaziva, kloubl, kosti a dalSich komponenti pohybového systému lidského téla (Tlapék,
2002). Posturalni svaly udrzuji vzprimené drzeni téla. U téchto svalli dochazi ¢asto ke
zkracovani, a proto je potfeba je protahovat a zmenSovat jejich svalové napéti.

Fazické svaly zajiStuji pohyb vCetné jemné koordinace. Maji tendenci
ochabovat, a proto je nutné je posilovat. Poruchy svalové rovnovahy zapfiCifuji
svalovou disbalanci, vedou k funkénim porucham hybného systému, ke zménam
zak¥iveni patefe a omezeni rozsahu kloubni pohyblivosti. V pfiloze €. | uvadim pfehled
posturalnich a fazickych svalt (LUSTIGOVA, 2008).

2.1.3.1 Padter ( columma vertebralis)

Pater je celek elasticky, ¢lankovity a zakfiveny sloupec a tvofi osu vzpfimeného téla.
Sklada se z 33-34 obratld: 7 krénich, 12 hrudnich, 5 bedernich, 5 kfizovych a 4-5
kostrénich a z pletenci hornich a dolnich koncetin, na kterém zacinaji svaly trupu.
Obratle svazuje a zpeviuje soustava vazll. Vazy zabrafuji vysunuti meziobratlovych
plotének, slouzi jako tlumice statického a dynamického zatizeni patefe. (DYLEVSKY,
1988).

Disky, téla obratld, okolni vaziva a cévy tvorfi osmoticky systém, ktery ma funkci pfi
zatizeni a odlehCeni. Velmi intenzivné vyménuje vodu a ve vodé rozpustné latky
(minerdlni latky, cukry, tuky, vitaminy). Svalovy korzet zajistuje funkcni stabilitu
patefe (TLAPAK, 2002).

2.1.3.2 Rotdtory a vzprimovace rotdtory

Vv s

NejdlleZitéjsi svaly korzetu svalového jsou rotatory a vzpfimovace, velice ¢asto
byvaji v nerovnovaze. Rotatory patefe jsou kratké svaly, které jsou uloZzeny Sikmo mezi
jednotlivymi obratli. Tyto svaly maji sklony k oslabovani. Vzpfimovace trupu se
nachazi podél patere, jejich struktura je sloZita a vede pfes mnoho obratll. Jejich poslani
v lidském téle je udrzet Casté a dlouhodobé statické polohy, zejména v oblasti krku
a beder. Tyto svaly maji tendenci oslabovat (TLAPAK, 2002).
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2.1.3.3 Kr¢éni pdter a horni édst hrudniku

Pfechod kréni patefe a hlavy (atlas-lebka) pfedstavuji hlavové klouby. Spole¢né
sprvnim a druhym obratlem patefe (atlasem a Cepovcem) zaujima podstatné misto
v regulaci pohybu patere, ktera se orientuje podle polohy hlavy. Kréni pater je velice
namahanou Casti lidského téla, zejména mechanicky. Naméhaji se svaly, jenz se upinaji
na kréni patef jmenovité: m.levator scapulae, m.sternocleidomastoideus, horni Cast
trapézu. K Cinnosti, které tyto svaly pretézuji, patfi prace na pocitaCi, jizda v auté,
sledovani televize, Spatny sed, aj. Svaly krku ahrudniku jsou Uzce spojeny
s psychickym stavem Clovéka, zejména prfi stresu a pocitu hladu jsou aktivizovany
(TLAPAK, 2002).

Hrudnik je tvoren ze t¥i druhl svalG vlastni svaly hrudniku, koncetinové svaly
hrudniku a branice. Vlastni svaly hrudniku se rozkladaji mezi Zebry a tvofi pruznou
vypli mezi Zebry a jsou vyuZivany pfi dychani. Koncetinové svaly hrudniku jsou
napomocné pri pohybu hornich koncetin. Branice neboli diaphragma je hlavni vdechovy
sval, jenZ rozpina plice, zasobuje srdce krvi a napomaha k Zilnimu odsavani krve.
Brénice mé svaly inspiraCni, které zapojujeme pfi nddechu a expiracni svaly pouzivany
pfi vydechu. V pribéhu pohybové ¢innosti je velice podstatna spravna technika dychani
pro dostatecné zasobovani téla kyslikem (JANDA, 2010).

2.1.3.4 Pdnev

Panev je mezi¢lankem péatefe a dolnich koncetin. Panev je zajisténa pevnou
a stabilni ale i mirné pruZici zakladnou pro péatef. Panev neni pouhym kosténym
pouzdrem pro organy ulozené uvniti panve. Jeji funkce je pfenaSeni zatéze celé horni
poloviny téla a vznikly tlak pfemistit i na doIni koncCetiny. Na patefi se vyskytuje velké
mnozstvi Gpond a svalll (TLAPAK, 2002).

Dobry stav panevniho svalstva a zdravi organd uloZzenych v panvi spolu Gzce
souvisi. Spravnym posilovanim panevniho dna Ize docilit zlepSeni zdravotniho stavu
vnitfnich organl uloZenych v panvi. Pod spravnym postavenim panve se rozumi
vysazeni horni Casti v pfed, tim vznikne pfiméfend lordéza bederni. V télovychovné
praxi se pouZiva termin podsazeni panve. Na spravném postaveni panve se podili
nasledujici svaly bfisni a hyzdové, tyto svaly maji sklon k ochabovéani. V pfipadé

zkraceni svalll panve lidé velice Casto vysazuji panev. Jejich nadmérné naklapéni horni
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Casti v pred, zplsobuje anteverza panve (vystréena panev). Pokud tyto svaly nejsou
v rovnovaze, dochézi ke Spatnému drzeni téla a vznikla svalova nerovnovéaha se nazyva
dolni zkfizeny syndrom (TLAPAK, 2002).

2.1.3.5 Pdnevni dno

Panev chapeme jako zdroj Zivotni energie, kde se nalézaji naSe pohlavni organy
a naSe pohlavni pudy maji za pFicinu zrod veSkerého Zivota. Svalstvo panevniho dna
vnimame jako pramen sily, ktery bud’ mizeme vyuZit, nebo ho promarnit. Chcete - i,
vyuZzit potencial z panevniho dna, musite zaroven mit spravné drzeni téla, pak dokéaze
energie stoupat do celého téla. Zeny, jeZ maji pevné panevni dno, jsou vice
sebevédomé, maji pocit své vnitfni svobody a i lepSi sexudlni proZitek (LANG-
REEVES, 2008).

Panevni dno je tvofeno tfemi vrstvami. Prvni vrstva prochazi podélné ve sméru
zepredu do zadu. Druhd vrstva prochazi a jde napfiC té prvni a tfeti jde opét podélné.
Prvni vrstva je uzaviraci, uzavird svalstvo moCového méchyre a fitniho otvoru, ma tvar
leZaté osmiCky od stydké kosti ke kostr€i. Druhd vrstva je uzaviraci pokryva predni
polovinu malé panve a je natazend mezi sedacimi hrboly, jednotlivad svalova vlakna
doprovazi v podobé spiraly mocového méchyre a vaginy (LANG-REEVES, 2008).

Treti vrstva znamena statiku a dynamiku. Podpira briSni organy a udrZuje je na
svém misté. Tahem udrZuje vazivo v dobrém stavu. Spojuje zada s panvi a dolnimi
koncetinami je Casto nazyvana centrem pohybu. TFeti vrstva panevniho dna napfimuje

zenské télo zevnitt, jenz dava prichod uvolnéni suverenity (LANG-REEVES, 2008).
2.2 Pohyb v Zivoté

Pohyb je prvotnim pfiznakem Zivota, umoZfuje ¢lovéku jeho existenci a mél by
byt proto jeho primarni, Zivotné dilezitou potfebou. Pohyb z fyziologického hlediska je
ve vyvoji Clovéka nezastupitelnou sloZkou, zachovava nam stabilitu vnitfniho prostfedi
a zaroven je prevenci pfed vznikem nemoci. Pohyb zabrariuje starnuti a dostatecna
pohybova aktivita vede k niz§imu biologickému véku vzhledem k véku kalendarnimu
(BURSOVA, 2005).

NejvhodnéjSim pohybem pro nas$ organismus je takovy vykonavany pohyb, pfi

némz dochazi ke stimulaci nervového a hormonalniho systému. JehoZ cilem je podpofit
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latkovou vymeénu, kterd prispiva efektivnéjsi srde¢ni €innosti a zvySovani kapacity plic.
Cimz v téle dochazi k odvodu toxickych latek z téla ven, napoméaha tvorbé endorfin(
v mozku, jenZ ma vliv na harmonicky psychicky stav Clovéka. Vhodné vybrand
pohybova aktivita mlZe napomoci ke spravnému vzpfimenému drzeni téla
a dvojesovitému zakfiveni patefe nebo odstranéni svalovych nerovnovah. V dospélosti
se jiz nevyvijime apohybova aktivita nadm zarucuje spravnou funkci organl
a organismu (BURSOVA, 2005).

Pohyb provadime v nékolika fazich, které na sebe navazuji a cvicici jedinec si je
musi uvédomovat, aby doSlo k proZiti dynamiky a automatizaci pohybu. K udrzeni
zdravotniho charakteru cviceni je zapotfebi dodrZzovat spréavnou techniku cviku
pohybové aktivity, aby nedoslo ke vzniku svalové disbalance. V prvni fazi je dllezité
uvédomit si drahu pohybu, kterou bude télo vykonavat, jaké svaly pouZije tak, aby
doslo k plynulé pohybové aktivité. V nasledujici fazi je pohyb uskute¢nén, dochazi
k vnimani propriorecepéniho Citi. Ve treti fazi se télo vraci do vychozi polohy,
v zavéretné fazi dochazi k uvolnéni svalll a proziti dynamiky pohybu (HOSKOVA,
MATOUSKOVA, 2010).

2.2.1 Druhy pohybl

 Svihovy pohyb je rychly pohyb vyZadujici velkou tonizaci fixaénich svald. Tyto
svaly fixuji urCitou Cast téla tak, aby bylo mozné vykonat urcity pohyb. Zaroven
pri Svihovém pohybu dochézi k aktivaci a k ochranné kontrakci antagonistd,
brzdi pohyb tak, aby nedoSlo k nespravnému protazeni nebo napinani svall
a vazl v kloubnim pouzdru. PouzZiva se v rozvijejici Casti a ve zdravotni télesné
vychové (HOSKOVA, MATOUSKOVA, 2010).

e Vedeny pohyb pomaly, uvédomély a Fizeny, pfi kterém jsou nejlepsSi
predpoklady pro koordinaci svall, kdy dochadzi k zapojovani svalli do
pohybovych vzorcll. Délka spravného vedeného pohybu jsou 2 sekundy. Vedeny
pohyb vyuZivdme pfi kompenzaénim cvieni a pFi rovnacich procesech
(HOSKOVA, MATOUSKOVA, 2010).

e Kyvadlovy pohyb je neméné namahavy, je aktivovan nervovou soustavou
nejkratSi dobu. Kontrakce svalu je pouze na zacatku a pohyb se uskuteCriuje
setrvacnosti. Kyvadlovy pohyb vyZaduje avsak zvladnuté svalové uvolnéni
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amlZe se provadét jen vurCitych polohach a postojich (HOSKOVA,
MATOUSKOVA, 2010).

2.2.2  Slozky pohybu

Spravny pohyb je zavisly na vSech slozkach, které nam zajiStuji spravné
provedeni jednotlivych pohybl, ¢imz zaru¢ime zdravotni charakter cviceni. Staticka
nebo - li antigravitacni slozka, jenz plsobi pfi kazdé Cinnosti vychazejici z rliznych
poloh, kde se riizné uplatiiuje antigravitacni sila (HOSKOVA, MATOUSKOVA, 2010).
SloZzka dynamicka rozvijejici mezi svaly sprdvné koordinaCni vztahy, které jsou
nezbytné pro vytvareni pohybovych stereotypl. Dechova slozka ovliviiujici zejména
rozvoj dechové funkce, aby byl zabezpecen pFivod energetickych zdroji pracujicich
svalll. Dechova slozka podporuje uvoliiovani svalstva a plisobi na psychickou aktivitu.
Relaxacni sloZzka prinasi télesné i duSevni strance ¢lovéka obohacujici pocit z vykonané
aktivity (HOSKOVA, MATOUSKOVA, 2010).

2.2.3 Kondi¢ni pohybové schopnosti

Kondi¢ni pohybové schopnosti se déli podle sily svalové kontrakce, rychlosti
pohybu a trvani pohybu na vytrvalostni silové a rychlostni. Kazda z vyjmenovanych
schopnosti ma jiné diferencni méfitko vykonavaného pohybu (DOVALIL, 2009).

e Aerobni schopnost organismu

Aerobni schopnost organismu probihd v organismu za pfistupu vzduchu. Vzduch
je dudlezity pro praci svalu a pro spousténi metabolickych procest v téle. Princip aerobni
schopnosti organismu je nasledujici. Provadime - li, cviCeni se stfedni intenzitou s delSi
¢asovou vydrzi a zvySenou tepovou frekvenci dochazi v organismu k nasledujicim
zménam. Kyslik je spotfebovan k pfeméné tukl a glukdézy a nasledné dochazi
k produkci ATP, jenz se stava ddlezitym energetickym zdrojem pro buiiku. Télo prvné
vyuZziva pro ATP glykogen, ale pokud i nadale trva vykon, télo zaCne spalovat i tukové
zasoby. Aerobni schopnost zlepSuje efektivnost kapacity plic, srdce a obé&hovou
soustavu, jenZ rozviji télesnou zdatnost a vytrvalost ( FITKUL, 2012).
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e Vytrvalostni schopnost organismu

Lze charakterizovat jako aktivitu provadénou s cilem dosahnout, co nejvétsi
intenzity v ur¢itém ¢asovém horizontu. Vytrvalost miizeme rozdélit podle energetického
zajisténi odpovidajiciho pohybove aktivité. Plan vytrvalostni kapacity ve sportu je
postaveny na dobré znalosti.
Vyznamna je délka pohybové aktivity pfi sportovani se uskuteCriuje po delsi dobu
v Casovem rozsahu nékolika minut nebo hodin s ¢asteCnymi prestavkami (DOVALIL,
2009).
V souvislost na poZzadovaném Case (délka lekce, zdvodu) dochazi ke zméné intenzity pri
vykonu a dochdzi k unavé. Na zékladé vySe uvedeného lze vytrvalost rozdélit do CtyF
skupin:

e Dlouhodobad wvytrvalost je schopnost provadét pohybovou &innost
odpovidajici intenzity déle nez 10 minut. Dominantnim zplisobem
energetického kryti je pfitom aerobni Ghrada energie - za pfistupu kysliku
se vyuziva glykogen pozdgji i tuk. Hlavni pfiinou Unavy je vyCerpani
zdrojl energie.

e Stfednédoba wvytrvalost je schopnost provadét pohybovou cinnost
odpovidajici nejvyssi mozné spotfebé kysliku tj. po dobu 8 - 10 minut.
Limitujici je pfitom doba vyuZiti individualné nejvyssi aerobni moZnosti,
pribézné je projev tohoto typu zajistovan i aktivaci LA-systému.
Energetickym plvodem je glykogen, jeho vycerpani je hlavnim zdrojem
unavy.

e Kratkodoba vytrvalost je schopnost provadét pohybovou aktivitu co
moZné nejvyssi intenzitou po dobu 2 - 3 min. Dominantnim energetickym
systémem je anaerobni glukéza, tj. uvoliovani energie — Stépeni
glykogenu - bez vyuZiti kysliku. Za hlavni pfi¢inu Gnavy se vtomto
pFipadé povaZzuje rychla kumulace kyseliny mlé¢né.

e Rychlostni vytrvalost znamena schopnost vykonavat pohybovou ¢innost
absolutné nejvyssi intenzitou co mozna nejdéle- do 20 az 30 sekund.
Energeticky je podloZzena ATP-CP systémem, prfevaZujicim pocatkem
energie je kreatinfosfat Stépeny bez vyuziti kysliku. Kromé energetickych
limit( omezuje dobu ¢innosti nervova Gnava (DOVALIL, 2009).
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2.2.4 Silova schopnost organismu

Silova schopnost je charakterizovana jako pfekonavani, zachovani anebo brzdéni
vngéjsiho odporu svalovou kontrakci.
Kontrakce délime nasledné
e izometrickd kontrakce: nenastane zkréaceni svalu
o koncentricka: sval se zkrati, pohybem provadénym smérem dolli
e excentrickd: sval se zkrati pohybem provadénym smérem od téla
Ve sportu se rozlisuje nékolik svalovych schopnosti a to podle zplsobu svalového
vykonu.
e staticka sila - izometricka kontrakce, nebo vydrz ve shybu
e dynamicka sila - vybusna sila dochdzi maximalnimu zrychleni odporu (napf.
hod kouli), rychla sila se vyznaCuje maximalnim zrychlenim pfi nizkém
a stfednim odporu (béh), pomala sila je zastoupena stalosti rychlosti pohybu
(vzpirani)
e vytrvalostni sila - wudrZeni stélosti hladiny wvykonu svalové kontrakce
(POHYBOVE SCHOPNOSTI, 2014)

2.2.5 Rychlostni schopnosti

Pro sportovni vykony je zapotfebi vyvinout maximalni, az vysoké rychlosti
pohybu, mluvime o maximalni mozné zatézi, jez je energeticky kryta ATP-CP
systémem. Tudiz trva pouze 10-15 sekund. Pohyb je bez jakéhokoliv odporu nebo
s minimalnim odporem a vede k rozvoji kondi¢nich predpokladd rychlostnich
pohybovych schopnosti. Rychlostni schopnosti rozliSujeme:

e rychlost reak¢ni -zahajeni pohybu
e rychlost acyklickd - nejvy3si moZzné rychlost pohybu
e rychlost cyklicka - opakovani stejnych pohybl v maximalni frekvenci
e rychlost komplexni - spojeni acyklického a cyklického pohybu vCetné
reakce, dochazi k lokomo¢nimu pohybu
(DOVALIL, 2009).
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2.2.6 Télesna zdatnost

Charakteristiku télesné zdatnosti chdpeme, jako nespecifickou potencionalni zatéz
na lidsky organismus. Télesnou zdatnost Ize hodnotit jako zplsobilost Fesit dany cil
s dostatkem energie a pohotové, bez zjevné Unavy a s dostateCnou rezervou pro
pfijemné straveni volného cCasu. Teélesnou zdatnost rozdélujeme na zdravotné
orientovanou a vykonné orientovanou zdatnost. Zdravotné orientovana zdatnost je
klicova pro sportovni vykon, plisobi na zdravotni stav nebo se k dobrému zdravotnimu
stavu alespoii priblizuje. Ke komponentdm zdravotné orientované zdatnosti patfi
kardiovaskularni zdatnost, svalova zdatnost, svalové disbalance a drZeni téla. Vykonné
orientovana zdatnost plisobi na sportovni vykon (ZDRAVOTNE ORIENTOVANA
ZDATNOST, 2011).

2.2.7 Svalovéa zdatnost

Svalova zdatnost se sklada z nékolika slozitych celkd jmenovité svalova sila,
svalova vytrvalost, flexibilita. Dosahujeme-li, rovnovahu vsech téchto celkli mizeme
0 sobé fici, Ze mame optimalni svalovou zdatnost. Svalova zdatnost pfinaSi pro nas
pohybovy aparat zlepSeni vdrzeni téla, spravné nauceni pohybovych stereotyp,
odstranéni atrofie svall, zlepSuje se pevnost kosti a kloubd a regulaci klidového tonusu
svalu (DOVALIL, 2009).

e VzpFimené drzeni téla

Vzpfimené drZeni téla je posturalni proces vyZadujici souhrn svall, jenZ se na
ném podili. Jednotlivé svaly jsou Fizeny CNS, abychom se dokdazali orientovat
v prostoru a udrZet télo ve vzpfimené poloze a Celit tak gravitaci. NaSe CNS musi
vykazovat svalovou €innost, aktivovat nervovou a koordinani soustavu. Spravné drZzeni
téla se odviji od postaveni panve, hlavy a dolnich koncetin. Panev je téZistém téla
a zékladnou pro pater, hlava plni funkci vedeni a fizeni sméru pohybové ¢innosti a dolni
koncetiny vytvaFi lokomocni pohyb. Neméné dilezitou funkci plni axialni systém.
Tento systém zahrnuje svaly v oblasti patefe a svalstva ¢inného pfi dychani. PFipojime li
k vySe jmenovanému axidlnimu systému svaly hlubokeho stabilizacniho systému péatere
a trupu, miiZzeme hovofit o spravném drzeni téla a dobré funkci pohybového aparatu.
Vlivem $patnych pohybovych navykl dochazi k vadnému drZeni téla v oblasti krku,
zad, beder a dolnich konCetin. Napravu lze uskutecnit kompenzaCnim cvi¢enim
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a zdravotni télesnou vychovou. V pfiloze €. 11 uvadim spravné drzeni téla (HOSKOVA,
MATOUSKOVA, 2007).
e Svalova nerovnovaha
Je chépéna jako jednostranné zatiZeni stejné svalové skupiny ve statické poloze.
Svalova nerovnovédha vznika, Spatnymi pohybovymi navyky v béZzném Zivoteé.
Z fyziologického hlediska jde o Spatné vyuzivani svald tonickych a fazickych. Pokud
nastanou svalové odchylky, projevi se na pohybovém aparatu v podobé svalové
nerovnovahy (HOSKOVA, MATOUSKOVA, 2007).
e Oslabeni koncetin
Koncetiny plni nosnou funkci, vytvari lokomo&ni pohyb a podili se na stabilité
téla. Oslabeni koncetin prinasi snizeni lokomo¢ni €innosti a ovliviiuje stabilitu téla.
Vychédzime - li z fyziologie lidskeého téla, pohyb dolnich koncetin je prenaSen pres
kycelni kloub, panev a patef. Kazdé odchylky dolnich koncetin se odrazi na postaveni
téla. Nemalou funkci plIni horni koncetiny zprostifedkovavajici pohyb rukou, ddlezity
pro existenci jedince v béZném Zivoté. Oslabeni a pretiZzeni hornich koncetin se projevi
nejen v kloubech horni koncetin, ale i v kréni a horni hrudni patefi vyvolavajici bolest
a omezenou pohyblivost (HOSKOVA, MATOUSKOVA, 2007).

2.2.8 Core- trénink

Core — trénink vychazi z anglického slova ,,CORE “, které znamena jadro. Jde
o cviceni, které se zaméfuje na stfed téla a klade ddraz na spravné drzeni téla,
odstranéni disbalanci a stabilizace patefe. Core trénink je kondicni a silovy trénink,
jehoZ hlavnimi cili je stabilizovani Casti téla, na niz se zGCastfuji pfedevsim spravné
aktivované hluboké svaly trupu a fixovani hlubokych bfisnich svalll, jenz nam zajistuje
udrZzeni vahy organ( a télo se nemusi pFizplisobovat jinému stavu organd (CO-JE
CORE-TRAINING, 2012).

Stred téla tvofi svaly trupu v oblasti hrudni, kréni, bederni, bficha, panve a kycli-
tzv. LPHC komplex (lumbo-pelvic-hip complex) a svaly hlubokého stabilizacniho
systému (HSS). Hluboké svalstvo se bézné nezapojuje pfi pohybové €innosti, aktivuje
se pfi prudké zméné sméru apolohy téla, kdy je potfeba udrzet rovnovahu.
K nejefektivnéjSimu zapojeni téchto svalli dochézi tehdy, kdyz se panev spolu s pateri

nachazi v neutralni poloze (ani podsazena, ani vysazend) a vSechny svaly jsou zapojeny
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koordinované pfiblizné silou 30 % jejich maximalni mozZné kontrakce. Spravna aktivace
hlubokého stabilizaéniho systému je dllezitd béhem vsech kazdodennich aktivit, at’
sedavém zaméstnani, tak pfi narotném sportovnim vykonu (HLUBOKY
STABILIZACNI SYSTEM, 2011 - 2014).

Pro zdravy Zivot je velice ddleZité pecovat o svaly stfedu téla. Jejich neustalou
aktivaci a spradvnym zapojenim v pohybu dospéjeme k vyrovnani, posileni a stabilizaci
téla, jenz se pozitivné projevi na pfilivu Zivotni energie a celkovém zdravi
(ELLSWORTHOVA, 2010).

Obzvlasté Zeny oceni uCinky core tréninku, protoZze Zenské pohlavni organy
potfebuji posilit panevni dno, coZz ma vliv na inkontinenci, sterilitu a dalSi
psychosomatika. Posilovani stfedu téla ma pozitivni GCinky i na muZze predchazeji
onemocnénim kyly a problém(im s bederni patefi (ELLSWORTHOVA, 2010).

2.2.9 Kompenzatni cviceni

Kompenzacni cviCeni je vyuzivano v pfipadech, kdy na zékladé nedostatecne
pohybové aktivity nebo u sportovcll s jednostrannym zatizenim a pretizenim dochazi
k poSkozeni organismu odréZejicim se na duSevnim a fyzickém zdravi. Pokud uz dojde
v organismu k funk&nim a strukturdlnim pohybovym vadadm bolestivého charakteru je
potfeba provadét kompenzacni cviceni, které oznaCujeme jako variabilni (proménlivy)
komplex jednoduchych cvikd v jednotlivych cvi¢ebnich polohach (BURSOVA, 2005).

Soubor cvikdl by mél byt sestaven individualné pro jedince a s prihlédnutim
k jeho funk&nosti pohybového aparatu. Jednotlivé cviky v souboru maji byt provadény
s pfesnosti a ndsledné poté, se dostavi cileny efekt s kladnym vyrovnavacim vysledkem.
Kompenzacni cviceni délime na tfi skupiny: uvolfiovaci, protahovaci (stre€ink)
a posilovaci. Zakladnim pravidlem kompenzacniho cvifeni pro harmonizaci
pohybového aparatu a spravného drZeni téla spociva v zaméreni na posilovani fazickych
svalll a protahovani tonickych svaldl. Neplati to vsak v pfipadé, kdy jedinec podava
maximalni sportovni vykon, tehdy je nutné fazické svaly protahovat a tonické svalstvo
posilovat. Podminkou vyborného vysledku je dodrzovani posloupnosti jednotlivych
cviceni, kdy na prvnim misté zaclefiujeme cviceni protahovaci po disledném uvolnéni
a teprve na misté druhém posilovani svalovych skupin s opacnou funkci Pro GspéSnost

kompenzacniho cviceni je nutné kazdodenni nejméné pllhodinové cviceni nejlépe ranni
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cviceni v poklidném prostfedi s relaxani hudbou a sprdvnym pocltem opakovani
jednotlivych cvikd (BURSOVA, 2005).

2.3  Z&akladni informace o Flexi-baru a gymnastickém mici

Flexi-bar a Velky gymnasticky mi¢ maji rehabilitani charakter, proto jejich
indikace v tréninku je orientovana na zdravotni efekt pfi cviceni, na zakladé jejich
vlastnosti jsou vyuzivany pfi zdravotni télesné vychové, rehabilitace a fitness.
Cvifenim stémito pomdckami dosdhneme lepsiho drzeni téla a posileni

hlubokého stabilizacniho systému.

2.3.1 Zakladni informace o vibracni tyci Flexi-bar

Flexi-bar vibracni, kmitaci ty¢ byla plvodné urcena pro rehabilitaci. Pokud
cviCite s Flexi-barem, pfedchazite bolestem zad, stabilizujete trup a patef. S Flexi-barem
mlzou cvicit klienti rlzného véku a vykonnosti. Trénink s Flexi-barem ma vliv na
vytrvalost, pohyblivost a koordinaci klienta, i kdyZz maji riznou tréninkovou Uroven
(CO-JE-FLEXI-BAR, 2010).

Vychozi poloha pfi cviceni s Flexi-barem je srovnani nohou na Sifku panve
s asymetrii kloub(, kolena jsou vtocena dovnitf, panev je v neutralni poloze, vztazené
hyzdé s aktivizaci panevniho dna a Sikmych bFisnich svall, lopatky jsou fixované
k hyzdi (JAK-SE-FLEXI-BAR-POUZIVA, 2010).

2.3.2 Co je flexi-bar z technického pohledu

Tato tyC je ze syntetického materialu vyztuzeného sklolaminatem. Provedeni pro
dospélé je dlouhé 1,5 m. Na obou koncich jsou valeckovita zavazi vyrobena z prirodni
pryze. To, co déla ty¢ Flexi-bar jedineCnou, je presné stanoveny vztah mezi flexibilitou
a silou tye a kmitanim zplsobenym zavazimi na koncich tyce. Podle vyrobce lze
kmitavé pohyby s valeCkovitymi zavaZzimi na koncich tyCe provadét presnéji nez
s kulovitym zavaZzim nebo se zavazim jakéhokoliv jiného tvaru. P¥i terapii vyuZivame

tuto vlastnost v nas prospéch tak, Zze béhem fyzioterapeutické 1éCby ménime sklon, osu
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arovinu a dosahujeme tak mnohem lepSich GCinkl kmitani Flexi-baru na télo
(DPOINT, 1997-2014).

Na zékladé vyzkumné Cinnosti, tréninkové programy postavené na vibracich maji
kladny a nadéjny vliv na aktivni zapojeni svalstva a jeho funkci. Flexi-bar diky svym
vibracim vyvolava neobycejné hlubokou reakci téla - reflexivni vynaloZeni ndmahy
v oblasti trupu, jehoZ jinak téZko dosahnete, jelikoZ pro tuto oblast je univerzalni pfistup
nedcinny. U tohoto druhu cviCeni se proti vibracim, kterym je télo vystaveno, se
aktivuje i veSkeré hluboké svalstvo zad, bficha a svalstvo obklopujici panevni dno. Vliv
Flexi-baru se projevuje na senzomotorickych dovednostech a také rozviji koordinaéni
trénink, kdy dochazi k fyzické a k mentélni aktivaci vzajemného plisobeni obou stran
mozku (GUNSCH, 2009).

2.3.3 Druhy Flexi -baru

Flexi-bar je vyrabén v nékolika typech od rliznych vyrobcl. Flexi-bar je vyrabén
spoleCnosti  FLEXI-SPORTS GmbH, je jedinym nastrojem Kk procviceni zad
v Némecku, ktery ziskal oznaCeni “AGR Seal of Approval/OsvédCeni spole€nosti
LAG*“. Byl testovan a doporucen Narodni asociaci némeckych odbornik(i na problémy
se zady (BV Rueckenschulene.V.) A forem “Lepsi Zivot diky zdravéjSim zadim”
(Gesunder Ruecken — Besser Leben). Osvédceni spole€nosti AGR bylo udéleno
s celkovou zndmkou “Velmi dobry” diky testu OKO-Test a t&si se znatnému uznani ve
zdravotnickém svété. “Guter Rat ¢. 3/2008” (velmi uzndvana némecka prirucka) také
ohodnotila cvicebni ty¢, jako vybornou léCbu pretrvavajicich bolesti krku neni masaz,
ale zpevnéni hlubokého svalstva pomoci cviceni s ty¢i Flexi-Bar (GUNSCH, 2009).
RozliSujeme zakladni Ctyfi druhy Flexi-baru. Standardni provedeni Flexi-baru je
oznaceno cervenou barvou, cvifit snim mize béznd populace, je vhodna pro
zaCateCniky. Flexi-bar intenzivni je stanoven barvou modrou, ktery je urCen
pokrocilejsim klientdim a pouZziva se specialné k Iécbé obezity a pro problémy s vahou,
popfipadé s nadvahou. Atleticka ty€ v barvé Cerné je vyvinuta pro vrcholové sportovce,
pokrocilé a zkuSené uzivatele Flexi-baru. Zavére¢nym typem Flexi- baru je détska verze
zelené barvy, kterd je vhodna pro nédpravny télocvik u déti, ktery odstrafiuje vadné
drzeni téla. V pfiloze €. Il naleznete obrazky vyse popsanych Flexi-barli (GUNSCH,
2009).
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2.3.4 Moznosti pouZiti a indikace Flexi-baru

Flexi-bar je vyuzivan u fyzioterapeutd, v rehabilitatnim oddéleni, v doméacim

prostiedi, ve fitness centrech, i ve sportovnich klubech ba dokonce je pouZivan pro
golfovy nécvik. Vynikajici vysledky s cvicebnim nastrojem Flexi — bar byly shledany
v oblasti sportovni terapie, pooperacni rehabilitace, ortopedie, fyzioterapie,
traumatologie, gynekologie, revmatologie, neurologie ale i v oblasti preventivni nebo
rehabilitacni péce a pFi cviceni jednotlivel i ve skupindch (JAK-SE-FLEXI-BAR-
POUZIVA, 2010).
Cviceni s nastrojem Flexi-bar je vzdy provadéno odborné zplsobilou osobou (lékafem,
fyzioterapeutem ¢i vySkolenym lektorem). Pohybova aktivita s Flexi-barem se
doporuCuje zejména pfi degenerativnim a chronickém onemocnéni patefe, stendze
paterniho kanalu, spondylolistéze, chorobach krénich, hrudnich a bedernich obratll,
pooperacnich obtizich pohybového aparatu a pfi I6Cbé skoliéz. Déale je vhodna pfi
rehabilitalni péCi po zlomeninach péatefe a panve, pro stimulaci struktury pojivové
tkané, nestability vaz(l a Slach. Flexi-bar se da vyuZit pro prevenci i zdravotni cviceni.
Indikuje se pFi poSkozeni Spatného drZzeni téla, procviCovani zad a pohyblivosti
a ohebnosti kloubll atim dochazi ke zlepseni celkového télesného zdravi cvicence
(GUNSCH, 2009).

Flexi bar nelze pouZit u nasledujicich chorob srdecnich, z&nétlivych a mozkovych
onemocnéni a také v téhotenstvi od tretiho trimestru. Pokud Klient trpi bolestmi nebo
mirnymi bolestmi je nutna konzultace s lékafem a to z ddvodu zbaveni se akutnich
bolesti, aby nedoslo k zablokovani centréalnich sval(, na které je cilena stabilizace
(GUNSCH, 2009).

2.3.5 PouZiti v praxi a varianty cviceni s Flexi -- barem

Intenzita je udavana velikosti rozkmitu, pravidelnosti rytmu a rychlosti pohybu. Pfi
cvifeni se vyuziva rlznych kombinaci a frekvenci pohybll. Pouzivaji se rlizné metody
drzeni flexi-baru: podhmat (dlani vzhiru), nadhmat (dlani nahoru), flétnovy tGchop (dlari
otocCenou dovnitf nebo ven) (GUNSCH, 2007).

PFi cviCeni se vyuzivd mnoho smérl pohybd, dllezita je i délka trvani cvicent.
Klade se dlraz na spravné zapojeny pocet kloubl pfi pohybu s Flexi-barem, vyznamna
je poloha lokte, smér, Ghel a rovina Svihu Flexi-baru. Odli$né postupy drZeni plsobi na
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rlzné svalové skupiny, na které je cviceni zacileno. Dokud ty¢ vibruje, jsou zada
chranéna aktivovanymi svaly, proto miZeme zaradit cviky s horni ¢asti téla (pfedklon,
zaklon, uklon do strany, rotace). Flexi-bary se daji kombinovat i s jinym druhem cviceni
napfiklad s pilates, jogou, balan¢ni podlozkou, mi¢i a trampolinou, aj. (GUNSCH,
2007).

2.4  Zakladni informace o gymnastickém mici

Gymnasticky mi¢ nebo také powerball, gymnastic ball, rehaball, physioball,
fitball, pezziball, bodyball, pushball, eduball vSechny ndzvy zastupuji jeden a tyz
vyrobek - velky nafukovaci, elasticky mi¢ z umélé hmoty (BURSOVA, 2005).
V pfiloze €. IV ilustruji gymnasticky mic.

Prvni zminka o gymnastickém mici se datuje k roku 1963 ve Svycarsku, kde byl
poprvé pouzit jako fyzioterapeuticka pomicka. Nejvétsi popularity se mu dostalo
v devadesatych letech minulého stoleni, ale i dnes se téSi velké oblibé v oblasti sportu,
zdravotnictvi a v doméacnostech. Zdroj cvieni na pruzném mici je vSeobecné uznavany
jako jedine€ny a cenny nastroj pro péstovani sily, pruznosti, zlepSovani rovnovahy
a posilovani celkové télesné koordinace (ENDACOTT, 2007).

Gymnasticky mi¢ mé nékolik zajimavych vlastnosti. Prvni vlastnosti je labilita, na
zakladé této vlastnosti je vhodny pro balan¢ni cviceni. Druhou vlastnosti gymnastického
mie je akumulace energie, kterd umozriuje rlzné zplsoby, pruzeni houpani
a poskakovani, pfinasejici lidskému organismu tcelnost ve vztahu k pohybu.

Cvicime-li na gymnastickém mici tak mdzeme pruzit, houpat nebo skékat, ¢imz
pFispivame ke spravnému drzeni téla (DOBES, DOBESOVA, 2008). Jednotlivé druhy
pohybu na mici maji fyziologicky vliv. PFi cviCeni na miCi dochazi ke stfidani zatéze,
coZz ma vliv na odlehceni plotének. Dochazi tak k lepSimu vyZivovani plotének, a to
vede k jejich menSimu opotfebeni. Pruzeni ma vliv i na psychiku, odstrafiuje neklid
i nervozitu, jenz se da vyuzit k terapeutické ¢innosti (LUSTIGOVA, 2008).

Dle Declana Condrona cviceni na gymnastickém mici rozviji nervosvalovou funkci
a svalovou Cinnost. V praxi to vnimame zlepSenim koordinace, propriorecepce
(komunikace mozku se svaly) a stability téla. ZlepSeni stability pfi cvifeni na
gymnastickém mici je zapfi€inéno soucinnosti a vzajemnou spolupraci mezi
jednotlivymi svalovymi skupinami. Gymnasticky mi¢ ma velkou variabilitu a prinasi
télu novy impuls (SPALDINGOVA, KELLYOVA, 2010).
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Dle ndzoru Evy BlahuSové gymnasticky mi¢ diky své pruznosti napoméaha
specifickym zplsobem procvicovat lokomo¢ni systém téla. V neposledni fadé je mic,
vzhledem k moZnosti znacné rozmanitosti souboru cvik(, dal$im motivujicim prvkem
k dlouhodobému cviceni (BLAHUSOVA, 2004).

2.4.1 Technické parametry, druhy a velikosti gymnastickych micd

Gymnasticky mi¢ je vyroben z umélé hmoty, plasté se vyrabéji jednoplastové,
dvouplastové (dllezité informace pro zatizeni mice) ar(izné povrchové upravené
varianty micd. Na trhu jsou k dostani klasické kulaté, ovalné mice a i détské kulaté
s drzatky ¢i nozitkami vyuzivané pro hrani déti (LUSTIGOVA, 2008).

Standardni mice maji hladky povrch s podélnymi drazkami, vysokou odolnost proti
opotfebeni tfenim. ZatiZitelnost je maximalné 300 kg. K velice dobrym vlastnostem
také patfi jejich dynamické chovani, vynikajici flexibilita a elasti¢nost, stabilni forma
drZeni. Jejich slouZeni je jednoplaStové, proto se nedoporuCuji na cviceni, jsou vhodné
pouze pro doméaci ucely napf. prace u PC pro rovny sed (LUSTIGOVA, 2008).

Odolné mice (ABS — anti burst systém, BRQ — burst resistant quality). Vyrabéji se,
ze specialnich materialli, které maji vétsi odolnosti proti opotiebeni tfenim a jsou
bezpecnéjsi vzhledem k tomu, Ze pfi prlirazu nedochazi k okamzitému Uniku tlaku.
Nosnost mice je az 500 kg. K jejich velmi dobrym vlastnostem téz patfi dynamické
chovani, vynikajici flexibilita a elasticnost, stabilni forma drzeni a protiskluzova Uprava
povrchu. Na rozdil od standardniho mice jsou dvouplastové, tudiz vhodné pro cviceni
ve fitness i ve zdravotnictvi (LUSTIGOVA, 2008).

Zéakladem bezpecného cviceni je spravna velikost mie. Obecné plati, Ze pfi
sezeni na mici by stehno a bérec mély svirat Ghel 90 stuprili, popfipadé mirné vétsi.
Panev by méla byt niZze neZz kolena. V praxi se pro pfedSkolni déti doporucuje velikost
mice o priméru 45 cm, pro Skolni déti a dospélé malého vzristu 55 cm, pro dospélé do
vysky 175 cm mi¢ o prliméru 65 cm a pro vys$si 75 cm (HERMAN, 2007).

26



2.4.2 Moznosti vyuZziti a indikace gymnastického mice

Vyuzivani gymnastického mite ma& mnoho podob. Lze jej uplatnit jako
tréninkovou pomiicku ve sportu Ci fitness centrech, kde je rlznorodym nacinim (napf.
Joga na mici, Flexi- bar + velké mice, pilates na mici individualni i skupinoveé cviceni,
zaCatecnici i pokroCili seniorské cvieni, aj.). Aktivita je zaméfena na rozvoj rovnovahy,
koordinaci a posileni panevniho dna. Pohyb na mi¢i mze mit charakter dynamicky
scilem redukce véhy, streinkovy zaméfeny na relaxaci a protazeni (DOBES,
DOBESOVA, 2008).

Gymnasticky mi¢ naléza uplatnéni i v oblasti terapeutické a pedagogické,
zejména pri vzdélani osob s handicapem. Dale je zafazen do télesné zdravotni vychovy
a rehabilitani ¢innosti pfi odstrafiovani poruch pohybového aparatu. V posledni dobé
nasel oblibu v porodnictvi, kde slouZi jako uvoliujici pomlicka (DOBES, DOBESOVA,
2008).

Spravnym cvicenim na gymnastickém mici dochézi k ovliviiovani svalového
napéti, svalové sily, zkracenych svald, ovlivnéni drzeni téla, kompenzuje jednostranné
zatizeni a plsobi i preventivné proti svalovym disbalancim a jako kardiovaskularni
trénink (DOBES, DOBESOVA, 2008).

CviCeni neni prihodné pro klienty, ktefi trpi zavratémi. NedoporuCuje se ani
klientim se zavaznym onemocnénim vnitfnich organ(, détem do 7 let s poruchou Giti,
akutni bolesti hlavy (SPALDINGOVA, KELLYOVA, 2011).

2.4.3 PouZiti gymnastického mice v praxi

Vychdzime - li, ztvarové podstaty gymnastického mife snadno odvodime
pohybové Cinnosti na gymnastickém mici. PFi cvi€eni vyuZzivdme rolovani po podloZce,
pohybu téla z ¢asti v poméru k podloZzce a k miCi. Neustaly rozvoj rovnovaznych
a balan¢nich reakci organismu k pohyblivé podloZce, kterou pfedstavuje mi€. PFi sedu
na gymnastickém mici dochazi k netplnému prenaseni télesné hmotnosti na mi¢, coz
ma vliv na ochranu kloubll (BINBI-DRESP, 2007).

Spravné sezeni na velkém mici ma svou fyziologickou podstatu. Velky mi¢ svym
charakterem nestabilni podloZzky umoZzfiuje ¢inny a dynamicky sed. VVzpfimené sezeni,

které Setfi patef a spravné postaveni panve, jez napomahad spravnému drzeni téla
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a zachovava esovité zakfiveni patefe. Technika spravného sedu na gymnastickém mici
cela patef napfimena, panev naklonéna vpred, ramena rozlozena, fixovana smérem dold.
PaZe volné visici podél téla nebo poloZend na stehnech, hlava vzpfimena. Vycentrovana
osa stehen, bérce a nohy spocivaji plnym chodidlem na podloZce. Sitka ky€li udava
Sitku rozestupu nohou a UGhel mezi trupem a stehny ma byt vét$i nez 90 stupiid.
Pohupovani by mélo vychéazet z pAnve smérem k hrudniku. Dynamicky sed, je pro naSe
télo velice naroCny. Pocatecni doba sedu by méla byt 5-10 minut nékolikrat denné
(BLAHUSOVA, 2004).

3 METODOLOGIE

3.1 Cil bakalarské prace

Cilem bakalarské prace je prokazat ucinnost a vliv sportovnich pomdcek Flexi - bar

a Velkého gymnastického mice na zdravi Zen ve vékové kategorii 30 - 45 let.

3.2 Ukoly bakalafské prace

Pro bakalafskou praci byly stanoveny néasledujici ukoly:
. prostudovani dostupné odborné literatury vztahujici se k tématu této prace

. sestaveni obsahu bakalarské prace na zakladé konzultaci s vedouci prace

. vypracovat teoretickou ¢ast na podkladé studia odborné literatury a internetovych
zdrojl

. na zakladé obsahové analyzy stanoveni cilll, Ukold a vyzkumnych predpokladt
této prace

. osloveni, vybrani Zen do experimentalni skupiny a sezndmeni Zen s obsahem
intervencniho programu skladajici se z jednotlivych pohybovych aktivit

. ve vyzkumné skupiné Zen zjistit vstupni hodnoty, které se tykaly télesné zdatnosti,
funkcnosti stfedu téla a svalovych disbalanci

) vytvoreni intervencniho programu

o realizace intervencniho programu

. vyhodnotit a porovnat ziskané hodnoty po ukonCeni intervenc¢niho programu,
vCetné diskuze a potvrzeni vyzkumnych predpokladd

. stanovit zavér a doporuceni pro praxi
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3.3  Vyzkumné predpoklady

Predpoklady byly sestaveny na zékladé urcenych cill bakalarské prace.

Vyzkumny predpoklad €. 1: Predpokladam, Ze za pomoci moderni zdravotni
pomdcky vibragni tyce Flexi-bar nastane zlepSeni fyzické zdatnosti.

Vyzkumny predpoklad €. 2: Pfedpokladdm, Ze za pomoci moderni zdravotni
pomticky Velkého gymnastického mice nastane posileni stfedu téla.
Vyzkumny predpoklad ¢. 3: Predpokladam, Ze na zékladé kompenzacniho

programu se zlepsi drzeni téla.

4 METODIKA

4.1 Charakteristika souboru

Do intervenéniho programu se dobrovolné pfihlasilo deset Zen ve véku 30-45 let.
Vyvojova psychologie charakterizuje toto obdobi jako konec stfedni dospélosti
a poCétek pozdni dospélosti (LANGMEIER, KREJCIROVA, 2006). Jedinym kritériem
vybéru Zen byl jejich vék.

Zeny pochézi z Ceského Krumlova a pfilehlého okoli. Probandky pravidelné
nesportuji, Ziji pasivnéjsi formou Zivota sobcCasnéjsi pohybovou aktivitou, jejich

zaméstnani je pfevazné sedavé.

4.2 Popis a organizace vyzkumu

Na zacatku vyzkumu probéhla informacni schlzka, kde byly probandky
sezndmeny s intervencnim programem (IPP). Poté, jim byly pfedstaveny obé cviCebni
pomdcky jejich Gcinky a vliv na lidsky organismus. Probandky dostaly informacni
materialy o intervencnim programu, které obsahovaly informace tykajici se Casové
narocnosti, frekvenci jednotlivych lekci IPP se zaméfenim jednotlivych lekci, misto,
konani lekci a popis jednotlivych testovacich metod IPP, které mély probandky pred
a po IPP absolvovat.
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Intervencni pohybové programy byly realizovany v pribéhu mésice zari az listopad
2013 po dobu 12 tydnd. Na zacatku byly probandky seznameny s jednotlivymi diléimi
intervencnimi pohybovymi programy. VSechny pohybové programy byly sestaveny na
zakladé vstupnich méFeni a aktuélni télesné zdatnosti Zen vyzkumného souboru.

Prvni IPP byl sestaven pomoci cvicebni pomlcky Flexi-barem a byl zaméreny na
zlepSeni aerobni zdatnosti. Intervencni pohybovy program ,,Flexi-bar“ obsahuje cviceni
za pomoci pruzné tyce, pomoci které se provadi rlizné pohybové prvky zaméfené na
rozvoj télesné zdatnosti.

Pro druhy IPP byla zvolena cvicebni pomlicka Velky gymnasticky mi¢, ktery ma
pozitivni UCinky na hluboky stabilizacni systém. Cviky pouZité v intervencnim
programu jsou zacilené na oblast stfedu téla, kdy rizné varianty cviku sméfuji k rozvoji
a zlepSeni posileni core.

Tieti IPP byl realizovan bez cvitebnich néstrojl, byl zaméren na zlep$eni drzeni téla.
Na zakladé vstupniho testu podle JaroSe a Lomnicka byly zjistény svalové disbalance,
a proto byl sestaven pohybovy program zaméfeny na kompenzaci téla. Cviky byly
orientovany na celé lidské télo.

4.3 PouZité metody

Pro spravné uskuteCnéni jednotlivych testovacich metod, bylo zapotfebi

nastudovat odbornou literaturu a provést praktickou ¢ast s probandkami.

4.3.1 Kaschlv Step-test

Jednoduchy test poskytujici hrubé orientacni Udaje o télesné zdatnosti
testovaného. Pro uskutecnéni je zapotfebi lavicka, stoliCka nebo bedynka vysoka 30 cm,
metronom a hodinky s vtefinovou rucickou. Pfed pocCatkem testovani nechdme
probandku udélat nékolik cviénych vystupl na stupeii a dold. Poté nastavime metronom
na 48 Uderl (cvitenka musi béhem 1 minuty 24 x vystoupit a 24 x sestoupit). Test trva
tfi minuty a rychlost vystup( je Fizena metronomem. Po tfech minutach testu nechame
Zeny jednu minutu sedét, potom jim po dobu 15 vtefin méfime tepovou frekvenci
a naméfenou hodnotu nasobime &tyfmi. Uroven télesné zdatnosti je uréovana z tepové
frekvence za minutu (HOSKOVA, MATOUSKOVA, 2010).
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Tabulka €. 1: Hodnoceni télesné zdatnosti podle vysledk( Kaschova Testu

Ukazatel télesné zdatnosti

Zeny ve véku 27 -60 let

Muz ve véku 27 -60 let

Vysoce nadprimérny 74 TF a méng 69 TF a méng
Nadprimérny 75TFaz92TF 70 TFaz 87 TF
Prdmérny 93 TFaz 103 TF 88 TFaz 99 TF
Podprimérny 104 TFaz 121 FT 100 TFaz 115 TF

Vysoce podprdmérny

116 TF a vice

116 TF a vice

Zdroj: HoSkovéa, MatouSova, 2007, s. 44

Vlastni realizace testu vstupniho i vystupniho probéhla v prostorach télocviény ZS
Kajov. Kazda z probandek vystupovala na lavicku 30 cm vysokou po dobu tfi minut.
Vystupovani bylo fizeno metronomem 24 x za minutu. Po jedné minuté klidu se zaCala
15 sekund méfit tepova frekvence, kterad se nasobi Ctyfmi. Ziskany Gdaj byl zapsan do

vyhodnocujici tabulky.

4.3.2 Test na HSSP s overballem

Na zékladé konzultace s fyzioterapeutkou Mgr. Miroslavou Grabcovou byl vybran test
na HSSP (hluboky stabilizacni systém pétefe), test na m.transversus.abdominis. Test
vychazi z testu ,,pressure biofeedback”, jenz byl odprezentovan v prednasce Doc.
PaedDr. Dagmar Pavld. CSc. na téma ,,Neurodinamické testy zastupujici terapeuticky
koncept ,,Australské Skoly*“. ,Pressure biofeedback® je zafizeni velmi ucinné slouZici
k vyhodnocovani spravné funkce posturalnich svald. V mém vyzkumu bude Pressure
biofeedback nahrazen zcela novym overballem, ktery vZdy bude nafouknuty stejnym
poctem zdvih( pumpicky do maxima. Realizace testu probihala na rehabilitaci u Mgr.
Miroslavy Grabcové v Ceském Krumlové v rannich hodinach kdy jsou svaly odpoginuté
po spanku. Probandky byly ve spodnim pradle, bosy a jednotlivé podstupovaly pokus.
VZdy kazda probandka pristoupila rovnobézné ke sténé, zaujala pozici spravného drzeni
téla. Poté byl umistén mezi sténu a probandku overball do oblasti beder. Ukolem
probandky bylo vytvofit tlak zataZzenim bficha ve vydechu a pokraCovat v pfirozeném
dychani. Cilem experimentu bylo udrZet overball bedry, méfila se dalka drZzeni

overballu nez doslo k uvolnéni mice. Méreni probihalo stopkami. VVSechny ziskané Casy
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byly zaznamenany do tabulek. (Dagmar Pavl(, 2009). V pfiloze ¢. V naleznete celou

prednasku Doc. PaedDr. Dagmar Pavld.

4.3.3 Hodnoceni postavy podle JaroSe a Lomnicka

Hodnoceni se provadi pouze pfi vstupnim vySetfeni a je zaméfené na vzpfimené
drZeni téla. Posuzuje se drzeni hlavy, krku, hrudnik, bficho se sklonem panve, kfivka
zad, drzeni vroviné celni a dolnich koncCetin. VySetfeni probihalo na zaCatku
intervenéniho programu v ordinaci rehabilitacniho centra v Ceském Krumlové za
pfitomnosti fyzioterapeutky Mgr. Miroslavy Grabcové, kterd mi poméhala pfi
vyhodnoceni testovaci metody. Méfeni probihalo, Ze jedna probandka byla postavena
do prirozeného postoje, nasledné k ni byla spusténa olovnice kolmo dold od us$niho
boltce, hodnoceni probihalo pozorovanim z pohledd zepfedu zboku a zezadu.
ProSetfeni uskuteCfiujeme pohmatem a méfenim (olovnici). Vzdy kazdy pohled byl
zapsan do tabulky. Prvnim pohledem zepfedu pozorujeme drzeni hlavy, vySku ramen,
tvar iasymetrii hrudniku, panev, jeji sklon a pozici dolnich konCetin. Druhé boc¢ni
zkoumani postupujeme od nohou na horu. U nohou se zaméfujeme na klenbu nozni
a kolena (vytoCeni, vtocCeni), u panve jeji sklon abederni lorddzu, jejiz normalni
hloubka je 2,5 - 3 cm, hodnoceni hrudniku a jeho zkfiveni (kyf6za), nasledné
pfechdzime k oblasti kréni patefe, kde se nejCastéji diagnostikuje krcni lorddza, jejiz
spravna hloubka je 2,5 - 3 cm a drzeni hlavy, kdy nejCastéjsSi chybou je predsunuti.
Posledni Setfeni je ze zadu, kdy se hodnoti od zdola na horu postaveni nohou, poloha
hrboll, stehenni kosti a panve (vyboceni, zeSikmeni), tarakobrachialni trojihelniky, pfi
pfipaZené paZi (skoliéza), vysku ramen a lopatek adrZeni hlavy (HOSKOVA,
MATOUSKOVA 2007).

Metodu mizeme vyuzivat v télovychovné praxi. Hodnoceni provadime
testovani a v priibéhu vyrovnavaciho procesu sledujeme Gcinnost zvolenych prostredki
pfi vychové ke vzpfimenému drZeni téla. Hodnocenim sledujeme drZeni hlavy a krku,
hrudnik, bficho se sklonem panve, kfivku zad, drZeni v roviné a dolni konCetiny.

|. Hodnoceni drzeni hlavy a krku

e Znamka 1:
-§térbina o¢ni a horni tpon usniho boltce leZi ve vodorovné rovine,

-dolni ¢elist zasunuta,
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- 0sa krku je svisla, velikost kréni lordozy je nejvySe 2 cm od téZnice spusSténé ze

zahlavi.
e Znamka 2:

-oblicej hledi kuptedu, avSak osa krku je sklonéna mirné dopredu, asi 10 stupiid.
e Znamka 3:

-hlava a krk jsou v pfedklonu v 20 stupiili, nebo zaklonény.
e Znamka 4:

- krk a hlava jsou v predklonu v Ghlu pies 30 stupnid.

11. Hodnoceni hrudniku

e Znamka 1:
-normalni hrudnik je soumérny, jeho osa je svisla, je dobre klenuty,
-Zebra sviraji s patefi ihel 30 stuprili, soumérné se pfi dychani pohybuji,
-kyf6za hrudni je fyziologickd, dotyka-li se jeji vrchol téznice spusténé ze zahlavi.

e Znamka 2:

- malé odchylky od normélu v pribéhu osy hrudniku, ktera je sklonéna asi o 10 stupnid.

e Znamka 3:

- hrudnik je plochy a hrudni patef je zna¢né ohnutd, olovnice spusténd ze zatyli

Se

ohybad o zvétSenou hrudni kyfozu, olovnice pfiloZzena k vrcholu hrudni kyfozy jde

mimo zahlavi,

- hrudnik plochy a patef plocha, kréni lorddza, hrudni kyféza a bederni lordoza jsou

témer vymizelé.

e Znamka 4:

-téZké& odchylka tvaru hrudniku, ktery je plochy, - hrudni pater je silné vyhnut4 v totalni

oblouk a te¢na na vrcholu hrudni patere odstupuje daleko od zahlavi.

111. Hodnoceni bficha a sklonu panve

e Znamka 1:

- bFicho neprominuje, je zatazeno za svislici spusténou od mecovitého vybézku sterna,

- lorddza bederni je mald tj. 2,5-3 cm u jedenéactiletych déti. U starSich je o néco vétsi,

~ v

- bficho, panev a kost kFizova jevi odchylky asi 30 stupiidi od vertikaly
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e Znamka 2:
- mensi odchylky od normalu, sténa bFiSni je napf. mirné vyklenutd, lord6za bederni
mirné zvétsend, kost kFizova ma sklon asi 35 stupril.

e Znamka 3:
- sténa bFisni silné prominuje, sklon osy bficha a panve je 40-50 stuprili a kosti kFizové
az 40 stupnd.

e Znamka 4:
- velké odchylky v drzeni panve a pribéhu bficha,
- kost kfizova je sklonéna v Ghlu nad 50 stuprili a bederni lord6za je vétsi, nez 5 cm.

1. Hodnoceni kfivky zad

e Znamka 1:
- svislice spusténd ze zéhlavi se dotykd hrudni kyfézy a prochazi ryhou mezi
hyzdémi,
e Znamka 2:
- malé odchylky od normélu ve smyslu plus, nebo minus.
e Znamka 3:
- zjevné vyznacend kulaté zada,
- Uplné Kkulatd, nebo plocha.
e Znamka 4:
- t8Zké odchylky od normalu,
- znacné kulata zada
- téZka totalni kyfdza,
- zcela plocha zada.

V. Hodnoceni drZeni téla v ¢elné roviné

e Znamka 1:
- Uplna soumérnost, stejnd vyse ramen, ramena uvolnénd, lopatky neodstavaji, jejich
vnitfni okraje jsou rovnobézne,

- thorako-abdominalni trojihelniky jsou stejné veliké, soumérnost bok.

e Znamka 2:

- mala odchylka v jednom bodu, vyjma trvalé nesoumérnosti ramen (napf. jedno

rameno vyse) nebo lopatek (odstavajici lopatky).
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e Znamka 3:

- stalé vysunovani jednoho boku mirného stupnég,

- nesoumernost postavy, jedno rameno vys.

e Znamka 4:

- vyrazné odstavani lopatek, znacné vysunovani bokd,

- nesoumérnost tharoko-abdominalnich trojihelnika.

V1. Hodnoceni dolnich koncetin

e Znamka 1:
- osa dolnich koncetin je spravna, tzn., Ze stfedy kloubl kycelnich, kolennich
a hlezennich jsou na svislici,

- klenby nohou jsou dokonalé, jak klenba podélna, tak pricna.

e Znamka 2:

- varozita nebo valgozita kolen neni vétsi, nez 3 cm, tzn. a vzdalenost mezi klouby
kolennimi, nebo vnitfnimi kotniky neni ve stoji spojném vétsi, nez 3 cm,

- nohy jsou nepatrné ploché.

e Znamka 3:

- 0sa DK jako pfi zndmce 2, nebo normalni, avSak ploché nohy 2. - 3. stupné.

e Znamka 4:

- varozita kolen 5 cm,

- valgozita kolen 6 cm,

- soubézné ploché nohy vyssiho stupné,

- jiné deformity zafadime podle zavaznosti do stupné 3- 4.

Drzeni téla hodnoti soucet bodd. Neni zahrnuta klasifikace dolnich konCetin, kterou

piSeme jako zlomek.

Klasifikace drzZeni téla:

l. Dokonalé drzeni téla 5 bod(.

I Dobré (téméF dokonalé) drzeni téla 6 -10 bodl.

I1l.  Vadné drzeni 11 -15 bodd.

IV.  Velmi $patné drZeni téla 16-20 bod(.
(HOSKOVA, MATOUSKOVA, 2007)
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4.3.4 Hodnoceni téla podle Matthiase

Hodnoceni téla podle Matthiase je velice jednoduchy, funkéni a dosti presny test
postaveny na skute¢nosti. Pokud jsou v téle oslabeny posturdlni svaly neni moZné
setrvat dlouho ve vzpfimené statické poloze, jelikoZ se dostavi svalova Unava, ktera
zpUsobi Spatné drzeni téla.

. Metodika testu
Vyzveme cvicenky, aby se ve stoji zcela napfimily, soucasné predpazily (90°)
a ponechame je v tomto postoji 30 sekund.

. Jestlize se jejich postoj po dobu 30 sekund nezméni, je drzeni téla dobré.

. Pokud se vSak béhem této doby objevi charakteristické zmény v postoji tj.
sklanéni hlavy, zvétseni hrudni kyfézy, poklesdvani ramen v pfedpaZzeni koncetin
smérem dold a prohybani v bedrech pfi sou¢asném vyklenuti bficha. Jde zfejmé
o0 posturalni slabost, €ili vadné drZeni téla.

. Jestlize probandka vibec nedokéaze predpaZit a zaujmout spravny vzpfimeny

postoj, jedna se uz o fixovanou odchylku, tedy vadu drZeni téla.

Hodnoceni: vstupni a kone¢ny postoj znamkou 1,2,3, tedy dvéma znamkami.

Pro realizaci testu byly zvoleny prostory rehabilitatniho centra Mgr. Miroslavy
Grabcoveé. Kazda z probandek se individualné dostavila v ur€eny ¢as do ordinace. Test
probihal ve spodnim prédle, Zena byla vyzvana k zaujmuti vzpfimené statické polohy
s rukama predpazenyma v Uhlu 90° po dobu 30 sekund. Nasledné probihalo vizualni
hodnoceni zmén v postoji fyzioterapeutkou. Vysledky byly zapsany do vyhodnocujici
tabulky zndmkami od jedné do Ctyr. Zjisténeé hodnoty byly vzdy dvé, jedna vstupni
a druha konecna.

4.4 Intervencni pohybovy program

Intervencni program probéh v mésicich zafi aZz listopad 2013. Na zaCatku byly
probandky seznadmeny s Flexi-barem a Velkym gymnastickym micem, byla jim
vysvétlena spravna technika cviceni. VSechny tfi lekce spliovaly zékladni strukturu
cvicebni jednotky, kdy byly pouZity obé cvi¢ebni pomdcky.

V Gvodu kazdé lekce byly probandky seznameny s jejim obsahem a doslo k navozeni

pfijemné nalady ke sportovnimu vykonu. Aktivita zacala zahfanim v pozvolném tempu,
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aby organismus mél ¢as pFipravit se na zatéz a prichystat se na vyrovnavaci ¢ast, ktera
byla soustfedéna na zlepSeni kloubniho rozsahu a svalové flexibility, jenz ma za
nasledek co nejméné minimalizovat riziko Urazu ve cviCebni jednotce. Rozvijejici Cast
se zaméfila na plsobeni a na rozvoj pohybové dovednosti a funkénosti organismu
scilem zlepsit télesnou zdatnost a vytrvalost. Zavérecnd Cast byla nastavena na
zklidnéni organismu, kompenzaci po zatézi a relaxaci CviCebni frekvence jednotlivych
lekci v intervencnim programu byla tfikrat tydné vZdy v pondéli, ve stfedu a v patek,
délka lekce méla 60 minut. Kazda fizena aktivita méla jiny cil.

Pondélni cviCeni bylo zacileno na zlep3eni télesné zdatnosti. Charakter lekce byl
vytrvalostni s aerobni zatézi v pracovnim pasmu od 60-80% maximalni tepové
frekvence. Podrobna charakteristika intervenéniho pohybového programu soustfedéna
na zlepSeni télesne zdatnosti je v pfFiloze €. VI této prace. Zamérem stfedeCnich aktivit
bylo posilovani, zejména posileni core. Podrobny rozpis cvikil je v pfiloze €. VII.
NépIni patecnich hodin byl program cileny na kompenzaci téla, s pfedpokladanym
efektem odstranéni Spatnych pohybovych navykd a zlepSeni posturdlniho oslabeni
a aktivni drZeni téla. V priloze €. VIII této bakalafské prace jsou cviky na zlepSeni
drZeni téla a odstranéni svalovych disbalanci.

5  Vysledky

Tabulka ¢. 2: Kaschlv step-test, vstupni a vystupni hodnoty

Probandka | Pred IPP Po IPP
1. 24 *4 =96 22*4 =88
2. 24*4 = 96 21*4 =84
3. 25*4 =100 24*4 = 96
4. 21*4 =84 21*4=84
5. 25*4 =100 23*4 =92
6. 24* 4 =96 22*4 = 88
7. 27*4 =108 25*4 =100
8. 25*4 =100 23*4 =92
0. 25*4 =100 22*4 = 88
10. 25* 4 =100 22*4 =96

Vysledna 980 908

hodnota

37



Tabulka €. 2 ukazuje vysledky Kaschova testu u cvicicich Zen ve vékové kategorii 30 -
45 let. Prvni sloupec ukazuje vstupni provedeni testu, kdy souctem vSech tepovych
frekvenci Zen, bylo dosaZeno vysledné hodnoty 980 tepl. Druhy sloupec ukazuje
hodnoty ziskané po absolvovani intervencéniho programu, kde souc¢tem vsech tepovych
frekvenci Zen, byla zjisténa vysledna hodnota 908 tepd. Vlivem intervenéniho programu
se snizila celkova hodnota tepové frekvence o 72 tepl ve skuping, ¢imz se v souboru

zlepSila télesné zdatnost.

Tabulka €. 3: Test na core s overballem

Probandka | Pred IPP Po IPP Rozdil
26 sekund 35 sekund 9 sekund
19 sekund 24 sekund 5 sekund
15 sekund 20sekund 5 sekund
18 sekund 24 sekund 6 sekund
22 sekund 30 sekund 8 sekund
20 sekund 24 sekund 4 sekund
24 sekund 24 sekund 0 sekund
20 sekund 24 sekund 4 sekund
20 sekund 30 sekund 10 sekund
10. 25 sekund 34 sekund 9 sekund
Vysledek 209 sekund | 269 sekund | 60 sekund

© © N o g & w NP

Tabulka €. 3 nas seznamuje shodnotami a vysledky testu na HSSP s vyuZitim
overballu, ktery je zacileny na testovani bfiSniho svalu (m.transversus.abdominis),
u experimentalni skupiny deseti Zzen ve véku 30 - 45 let. Tabulka je rozdélena do tfech
sloupc. 'V prvnim sloupci jsou zaznamenany céasové hodnoty vstupniho testu,
ukazujici dobu vydrze zataZeni bfiSniho svalu s vyslednou hodnotou 209 sekund Ve
druhém sloupci jsou zapsany vystupni hodnoty po intervenénim programu, hodnotici
dobu vydrze zatazeni briSniho svalu vyslednou hodnotou 269 sekund. Ve tfetim sloupci
jsou zaznamenany rozdilové hodnoty, jenz ¢inni 60 sekund. U jednotlivych probandek
byl zaznamenan pozitivni vysledek v rozmezi od 0 do 9 sekund coz, ¢inni v priméru 6
sekund. Vysledky potvrdily spravnost nastaveni interven¢niho programu na posileni
stfedu téla, jelikoz u 90% probandek nastalo posileni bfisniho svalu.
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Tabulka €. 4 Vstupni a vystupni hodnoceni postavy podle JaroSe a Lomnicka

Casti téla, které jsou hodnoceny
Probandka | Hlava, | Hrudnik | Bficho, | Zada | Celni Koncetiny
krk sklon rovina
panve
1. 3 3 3 3 2 14/2
2. 2 2 2 2 3 13/1
3. 2 3 2 2 3 11/2
4, 2 3 2 2 3 12/1
5. 2 3 2 3 3 13/2
6. 3 2 2 2 2 11/1
7. 2 3 3 3 3 14/2
8. 2 3 2 2 3 11/1
9. 2 3 2 2 3 11/1
10. 3 2 2 2 2 11/1

Tabulka €. 4 a €. 5 tabulka se vztahuje k hodnoceni postavy podle JaroSe a Lomnicka
u experimentalni skupiny deseti Zen ve véku 30 - 45 let. Tabulka udava Casti téla, ktere
jsou hodnoceny z pohledu zepfedu, zezadu a zboku. Probandky byly oznamkovany
podle jednotlivych pohledl. Vyslednd hodnota se nachazi ve zlomku u koncetin.
Vstupni test poukézal na skuteCnost, Ze vSechny probandky maji vadné drzeni téla.
Vyzkum upozornil, Ze Zeny nemaji zadné odchylky v oblasti dolnich kongetin. Ctyfi

probandky maji mirné odchylky dolnich koncetin.
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Tabulka €. 5: Vystupni hodnoceni postavy podle JaroSe a LomniCka

Casti téla, které jsou hodnoceny ZlepSeni
Zena | Hlava, | Hrudnik | Bficho, Zada | Celni Koncetiny
krk sklon péanve rovina
1. 3 1 1 2 2 9/1 ANO
2. 2 1 2 2 2 9/1 ANO
3. 2 2 1 2 2 9/2 ANO
4. 2 2 2 2 2 10/1 ANO
5. 2 2 1 1 1 7/1 ANO
6. 3 2 1 2 1 9/1 ANO
7. 2 2 2 3 2 111 NE
8. 2 2 2 2 3 111 NE
9. 2 1 2 1 1 712 ANO
10. 3 2 1 2 2 10/1 ANO

V tabulce €. 5 jsou obsaZena vystupni data probandek, ktera zndzorhuji fakt, Ze doslo ke

zlepSeni u osmi Ucastnic, u jedné doSlo k nepatrnému zlepSeni a u jedné se drzeni téla

nezlepsilo.
Tabulka €. 6: Hodnoceni drZeni téla podle Matthiashe
Probandka Pred IPP Po IPP Zlepseni postoje

1. 3 vadne 2- slabé vadné ANO
2. 3 vadne 2- slabé vadné ANO
3. 2 slabé vadné 1 dobré ANO
4. 2 slabé vadné 2 slabé vadné NE

5. 3 vadné 2 slabé vadné ANO
6. 2 slabé vadné 1 dobré ANO
7. 2 slabé vadné 1 dobré ANO
8. 3 vadné 2 slabé vadné ANO
9. 2 slabé vadné 2 slabé vadné NE

10. 2 slabé vadné 1 dobré ANO

Tabulka €. 6 zachycuje vysledky testu drzeni téla podle Matthiashe u experimentalni
skupiny Zen ve vékové kategorii 30 - 45 let. Prvni sloupec ukazuje, ¢iselné hodnoceni
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od 1 do 3 vstupniho vzpfimeného postoje s délkou trvani 30 sekund a se slovnim
vyhodnocenim jednotlivého postoje. Druhy sloupec zaznamenava hodnoty ziskané po
absolvovani intervencniho programu zaméfeny na kompenzacni cviCeni, kde byl
hodnocen konecny vzpfimeny postoj Ciselnou hodnotou od 1 do 3 s délkou trvani
postoje 30 sekund s naslednym slovnim vyhodnocenim jednotlivych postojd. Treti
sloupec poukazuje na skute€nost, Ze po skonceni intervencniho programu zaméreného
na kompenzaci téla probandek, doSlo ke zlepSeni vzpfimeného drZeni téla u 8 z 10
probandek a 2 probandky mély shodné drZeni téla se vstupnim testem.

6 DISKUSE

Vyzkum zvoleny pro mou bakalafskou préaci byl zaméfen na Zeny s vékovou
hranici 30 - 45 let, které Ziji pasivnéjSim Zivotnim stylem a maji pouze obcasnou
pohybovou aktivitu. Cilem bakalarské prace je prokazat ucinnost a vliv sportovnich
pomdcek Flexi-bar a gymnasticky mi¢ na zdravi Zen ve vékové kategorii 30 - 45 let.

Prvotnim krokem mé bakalarské prace bylo seznamit se s odbornou literaturou
tykajici se daného tématu. Na zakladé literatury a mé dlouholeté praxe instruktorky
jsem stanovila predpoklady, které se tykaji télesné zdatnosti, posileni hlubokého
stabilizacniho systému a zlep3eni drZeni téla.

Vyzkum jsem postavila na deseti Zenach ve véku 30- 45 let, jejz tvofily
experimentalni skupinu, kterd se UGcastnila po dobu 12 - tydnl intervencniho
pohybového programu s Flexi-barem a velkym micem. Soucasti celkového
intervencniho programu byly tfi pohybové programy zamérené na télesnou zdatnost,
posileni stfedu téla a drzeni téla.

Vyzkumny predpoklad €. 1, kdy predpokladam, Ze za pomoci moderni zdravotni
pomticky vibracni tyce Flexi-bar nastane zlepsSeni fyzické zdatnosti, jsem vytvofila na
zakladé literatury, kde se uvadi, Ze pravidelnou sportovni aktivitou dochazi k vyrazngjsi
latkové preméné metabolismu, podpore srde¢ni €innosti, zlepSeni dechového objemu
anapomaha k odstranéni toxickych latek ztéla a tim ke zlepSeni fyzické zdatnosti
(BURSOVA, 2005). U vyzkumného souboru probandek se celkové fyzicka zdatnost
zlepSila a doSlo tim tedy k potvrzeni mnou stanoveného predpokladu, coZ mohu potvrdit
tabulkou €. 2 na strance 37, kde jsou zapsany vysledky Kaschova testu, ktery byl
klicovy pro porovnani vysledkll fyzické zdatnosti probandek na zacatku a na konci
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mého vyzkumu. Vysledky testu ukézaly celkové hodnoty vyzkumného souboru pred
IPP 980 tepli a po IPP 908 tepll zlepSeni €inilo 72 tepl. Sest probandek si dokézalo
zlepsit télesnou zdatnost z prlimérné na nadprimérnou télesnou kondici, probandka
Cislo sedm z hodnoty podprdimérné na primérnou a zbylé tfi probandky mély télesnou
zdatnost nezménénou, zfejmé zde nebyla dodrZzovana pravidelnost intervencniho
programu. Predpoklad potvrdily isamotné probandky, které po absolvovani
intervencniho pohybového programu pocitovaly zlepSeni své télesné zdatnosti jak po
strance vytrvalostni, tak dechové.

Vyzkumny predpoklad ¢. 2 predpokladal, Ze za pomoci moderni zdravotni
pomlcky gymnasticky mi¢ nastane posileni stfedu téla. Toto tvrzeni opiram
0 skutecnost, Ze gymnasticky mi¢ umozriuje nezbytné funkéni a dynamické cviky, kterée
na posileni hlubokého stabilizatniho systému potfebujeme, protoze kulaty tvar mice
nuti svaly naSeho jadra ke zvySené aktivité za Gcelem udrZzeni rovnovahy
(SPALDINGOVA, KELLYOVA, 2010). Vyzkumné vyhodnoceni pfedpokladu jsem
podlozila testem na HSS s overballem, jehoZz hodnoty jsou obsazeny v tabulce €. 3 na
strance 38. Z ni je patrné, Ze posileni svalu stfedu téla se potvrdilo u deviti probandek,
jedna probandka dosahla stejné hodnoty jako pfed zahajenim intervenéniho pohybového
programu. Jedna se o probandku €islo sedm, kdy se domnivam, Ze zfejmé nepochopila
sprdvnou techniku cviku interventniho pohybového programu pro pracovani
s hlubokym svalstvem anebo jeji stazeni svalu vzhledem k podpriimérné télesné
zdatnosti nebylo tak intenzivni, aby se to na jejim celkovém vysledku projevilo.

Vyzkumny pfedpoklad €. 3 predpoklada zlepSeni drZeni téla. Tento pfedpoklad
vznik po nastudovani literatury, ktera odkazuje na skutecnost, Zze kompenzacni cviceni
pozitivné ovliviiuje podplrny systém téla (BURSOVA, 2005). K vyhodnoceni
kompenzacniho programu a potvrzeni predpokladu jsem zrealizovala dvé vyzkumné
metody (hodnoceni postaveni téla podle JaroSe a Lomnicka a hodnoceni drzeni podle
Matthiase). Vstupni a vystupni hodnoceni podle JaroSe a Lomnicka probihalo ze tfi
pohledd (ze zadu, ze pfedu a z boku). Konkrétni hodnoceni Ucastnic IPP naleznete
v tabulce €. 4 na strané 39 a v tabulce €. 5 na strance 40. DrZeni spravného postoje se
ur€ovalo podle metodologie testu Matthiase, které je znazornéno v tabulce €. 6 na strané
40. Ztabulek je ziejmé, Ze Ctyfi probandky byly zafazeny pfed IPP do skupiny
s vadnym drZenim téla a po skonCeni IPP byly pfifazeny k hodnoceni dobré drzeni téla.
Ctyfi probandky mély hodnoty beze zmény v drZeni téla a u zbyvajicich dvou
probandek doslo k mirnému zlep3eni. | u nasledujiciho testu se potvrdil mnou stanoveny
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pfedpoklad, Ze pokud bude aplikovano kompenzacni cviceni po dobu IPP, dojde u osmi

probandek ke zlepSeni drZeni téla.

7 ZAVER

Ve své bakalarské praci na téma Komparace modernich zdravotnich cviceni
pomoci vibracni tyCe Flexi-bar a velky mi¢ a jejich vliv na zdravi Zen ve vékové
skupiné 30 - 45 let jsem se v teoretické Casti zabyvala terminy jako je zdravi, pohyb,
fyziologie lidského téla. Podrobnéji jsem seznamila s cvicebnimi pomdckami Flexi-bar
a mi¢ a s jejich pozitivnimi 0€inky na organismus Zen ve vékové kategorii 30 — 45 let.
V praktické Casti jsem se pak zaméfila na ovéreni mych teoretickych poznatk{ v praxi.
Hlavnim zamérem vyzkumu bylo zjistit méFitelnymi hodnotami, Ze mnou v praxi
vytvofené a aplikované intervencni cviCeni zaméfené na zlepSeni télesné zdatnosti,
posileni stfedu téla a kompenzaci téla pFinasSi skutené vysledky. Na probandkach se
prokazalo, Ze mnou stanovené predpoklady se potvrdily a obé zdravotni pomicky
prokazaly pozitivni vliv na zdravi Zen ve vékové skupiné 30 — 45 let.

Cilem mé bakalarské prace bylo seznamit aktivné sportujici verejnost se
zdravotné cvicicimi pomickami Flexi-bar a velkym mi¢em upozornit na jejich kladny
vliv pro naSe zdravi a to se diky obéma ¢astem mé bakalarské prace podafilo. Pfedevsim
mlj vyzkum dokazuje pozitivni vliv cviceni na zdravotni stranku Zen. Z teoretické Gasti
vyplyva, Ze tento druh cviceni vychazi z fyziologického pohybu, ktery je nam pfirozeny
a je obohacujici pro naSe télo. Pravidelné cviceni v intervencnim programu pfineslo
probandkdm zlepSeni fyzické zdatnosti, posileni stfedu téla, vyrovnani svalovych

disbalanci, které vedou ke spravnému drZeni téla.
Obé Casti bakalarské prace a predevsim vyborné vysledky probandek a jejich

radost z pohybu a zajem o dalSi mé cviceni, na které zaCala vétSina z nich chodit, mne
vede Kk zavéru, ktery potvrzuje vSeobecny trend dneSni doby, Ze zdravi je
nejvyznamnéjsi hodnotou lidského Zivota, proto je u cviceni kliové vznimat fyziologii
vlastniho téla a spravnou techniku cviceni a dospét tak k harmonizaci celého téla. Pohyb
je zékladem naSeho Zivota a ovliviiuje mnoho funkci naSeho organismu. V dnesni
moderni dobé se obklopujeme technologiemi, jeZ ndm napomahaji v naSich ¢innostech,
ale na druhou stranu dochazi k ubytku aktivniho pohybu, jehoZ nedostatek se pak
nejCastéji projevuje zvySenim télesné hmotnosti ¢i chorobami pohybového aparatu
a psychickou nerovnovahou.

43



Ziejmé i proto nally Flexi-bary a gymnastické micCe prvotni uplatnéni ve
zdravotnictvi v rehabilitacnich centrech a v lazenstvi, kde jsou vyuzivany pro
rekonvalescenci po Urazech, pfi praci s postizenymi a pfi nemocech pohybového
aparatu. Gymnastické mice naSly uplatnéni i v oblasti porodnictvi. Pozdéji obé
pomlcky pronikly rovnéz do komeréni zény fitnessu pFinasejici klientim lekce
zdravotniho cviceni zamérené na prevenci pohybového aparatu a osobnostni vyvoj
jedince. CviCeni s Flexi-barem avelkym mifem m& nesporné zdravotni vyznam
a pravidelny trénink stimto nacinim pfindSi naSemu pohybovému aparétu zlepSeni
v oblasti drZeni téla a fyzické zdatnosti. Dochazi také k rozvoji flexibility a koordinace,
posileni ochablého svalstva a odstranéni svalove disbalance. Rovnéz pfFinasi vysledky
v posilovani a vede ke zlepseni estetickych vlastnosti téla, které jsou dllezité pro dobré

psychosomatické naladéni a motivaci jedince.
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9 SEZNAM ZKRATEK

ATP-CP- kreatinfosfatovy systéem
ATP- adenosintrifosfat

CNS - centralni nervové soustava
IPP- intervencni pohybovy program
S| - sakroiliakélni skloubeni

TF- tepova frekvence
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10 PRILOHY

Seznam priloh:

Priloha €. | - Posturaini a fazické svaly

Priloha €. Il - Sprévné drZeni téla

PFiloha . 111 - Druhy Flexi - baru

Priloha €. 1V - Velky gymnasticky mi¢

P¥iloha €. V - Pfednaska Doc. PaedDr. D. Pavld CSc.

Priloha €. VI - IPP zaméFeny na aerobni a vytrvalostni charakter
Priloha €. VII - IPP zaméreny na hluboky stabilizalni systém

Priloha €. VIII - IPP zaméfeny na drzeni téla
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P¥iloha ¢. |

Tabulka €. 1: Posturalni a fazické svaly

Posturalni svaly Fazicke svaly

Sijové svaly Hluboké ohybace krku a hlavy

Kyvace Hlavy Mezi lopatkove svaly

Zvedac lopatek Dolni ¢ast trapézového svalu

Velky prsni sval Deltovy sval

Vnitfni rotator ramenniho Predni pilovity sval

kloubu

Ctyfhlavy sval Primy bFini sval

Sikmé bFisni svaly Hyzdovy sval

Bederni svaly, ohyba¢ kycCli Vnitfni hlava ¢tyrhlavého
stehenniho svalu

PFitahovac stehna (pfiméa Vnéjsi hlava ¢tyrhlaveho

hlava) stehenniho svalu

Ohybac kolenniho kloubu Dolni fixatory lopatek

Lytkovy sval Svaly klenby nohy

Zdroj: Lustigov4, 2008, s. 6



PFiloha ¢. 11

Spravné drzeni téla

Zdroj: HouSkovéa, Matouskova, 2010 s. 28
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PFiloha ¢. 111 Druhy Flexi - baru

Standardni Cerveny Flexi-bar

Intenzivni modry Flexi-bar

Atleticky Cerny Flexi-bar

Détsky zeleny Flexi-bar

- e— -
Zdroj: GUNSCH, 2009 s. neuvedena

52



PFiloha ¢. IV

Velky gymnasticky mic

Zdroj: Herman, 2007 s. 10
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Pfiloha ¢. V Prednaska Doc.PaedDr. Dagmar Pavli CSc.
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Lokalni systém
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PFiloha ¢. VI Intervenéni pohybovy program zaméreny na aerobni

a vytrvalostni charakter

Pomlicky: rychlost- hudby 135 BMP, Flexi-bar

Délka lekce: 60 minut

Uvodni zah¥ati: bez pomticky 10 minut a choreografie aerobic
Tabulka €. 1: choreografie zahfati pravy smér

Nazev kroku Vychozi koncetina a smér pohybu | Doby rytmu

Step-touch doP 1-8
Double-touch do P 1-8
V-step doP 1-8
Grapevine do P 1-8

Tabulka €. 2 choreografie zahrati levy smér

Nazev kroku Vychozi koncetina a smér pohybu | Doby rytmu

Step-touch doL 1-8
Double-touch doL 1-8
V-step doL 1-8
Grapevine doL 1-8

Hlavni ¢ast: aerobni bok s Flexi-barem 35-40 minut

Nazev Vychozi koncetina a Doby | DrZeni Flexi-bar Pozice rukou
kroku smér pohybu
step touch P vpravo 1-8 nadhmat vodorovné pripazeni
pred stehny
double touch | P vpravo 1-8 nadhmat predpazeni
vodorovné hrudnikem
stoj P, L bez pohybu 1-8 nadhmat prechod z
vodorovné pripazeni k
vzpazeni a zpét
stoj P, L bez pohybu 1-8 flétna svisle pripazeni pred
hrudnikem
step touch L do leva 1-8 podhmat vodorovné pred stehny
double touch | L do leva 1-8 podhmat vodorovné pripazeni pred
stehny
stoj L, P bez pohybu 1-8 Podhmat vodorovné prechod z
pripazeni k
vzpazeni a zpét
stoj L, P bez pohybu 1-8 flétna svisle predpaZeni
plié P vpravo 1-8 nadhmat vodorovné predpaZeni
plié L vlevo 1-8 nadhmat vodorovné predpazeni
stoj P, L bez pohybu 1-8 nadhmat prechod
1-8 vodorovné z pripazeni k
vzpazeni a zpét
plié L vlevo 1-8 podhmat u stehen
vodorovné
plié P vpravo 1-8 podhmat u stehen
vodorovné
stoj P, L bez pohybu 1-8 podhmat prechod z
1-8 vodorovné pripazeni k
vzpazeni a zpét
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ZavéreCna Cast: 10-15 minut

Zména hudby na 120-100 BMP , pomalé snizovani tepové frekvence az k uklidnéni
probandek. Poté zarazeni streCinku kompenzujici vSechny svalové skupin zapojené
béhem lekce. Nakonec zarazena relaxace v lehu na zadech s nacvikem dechové techniky

zamérené na klidny dech se zdmérem naucit se pozorovat sviij dech

Pouzité kroky

Nézev kroku Popis kroku

Step touch single, | (Cti step ta€) Ukrok P, v prava, pfinoZit L a zpét

double varianta i na levou koncetinu single vpravo a zpét
doube = dvakrat singl do boku a zpét.

Plié (Cti plijé)-ukrok P prava dopredu rozkrocného a
zZpét

Stoj vzpfimeny postoj na $ifku panve s dodrzenim
asymetrii kloub(, hlava v prodlouzeni kréni patere
s pfitazenou bradou s fixaci lopatek k hyzdi.

Pouzité drZeni Flexi_baru:

Podhmat Nadhmat Flétna

Postoj a cviky

Postoj Plié Step - touch
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Priloha ¢. VII

Pohybovy program zaméfeny na stfed téla

Pomlicky: Velky Mi¢
Délka lekce: 60 minut
Uvodni zah¥ati: 10-15minut, aerobni blok na mi¢i, pfi rychlosti hudby 100-120 BMP.
Tabulka €. 1: Zahrati

Cviky Smér Doby
pruzeni na mici na horu dolu 1-8
pruzeni na micCi | paZe vzpaZit a pripazit 1-8
plus paze
chlize na mici pruZeni a stfidani P a L HK u mice 1-8
pruzeni na mici na horu dolli paze jedna vzpazit vzhlru druha udefi | 1-8

do micCe
Celkem 4 bloky
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Tabulka ¢. 2 Hlavni ¢ast hodiny

Zameéreni cviku Popis Pohyb Pocet
opakovani
nacvik spravného ZP: sed na mi€i nohy, chodidla na panvi do predu do zadu
sedu (obr. 1) §irku bokdi
uvolnéni patefe ZP: trup stehna sviraji pravy Ghel, kle
k mici, leh bfichem na mi¢ paze a
hlava volné dol{
spravné postaveni ZP: sed na mici, paze volné podél nadech-vysadit panev 5 kréat
panve nacvik téla dlanémi k mici vzapéti koulime mic do
zadu,vydech a soucasné
kouleni miCe v pred.
uvolnéni v bedrech nadech protaZeni do 5 kréat
kycli, vydech krouzek
panvi v prava to samé na
L
Néacvik dechu pfi ZP: sed vzpfimeny, ruce na bfichu, PFi nddechu se patef 5 krat
posilovani bfisnich tak Ze palce jsou neposlednim Zebru a | protdhne vzhdru, pfi
svalli mali¢ky na horni hrané kycCelni kosti | vydechu vtdhneme b¥isni
svaly k patefi
cviky na posileni
core
bficho (obr. 3) ZP: leh na zada, pokr¢it nohy mezi nadech nosem pumpovani | 100 dob
kotniky, paZe podél téla, dlané na napjatymi pazemi nahoru,
podloZku, naddech, vydech vtazeni dolu.
bfisnich svall k patefi zatlacit do vydech na pét dob,
podloZky, soucasné zvednéte ruce 20 | vtdhneme bficho k patefi
cm nad podlozku k télu, dlané dold, a pokracujeme
napnout nohy, prednoZzeni 45stupnli V pumpovani pazi
bficho a zadové svaly | ZP: sed na mici s hlavou Néadech protahnout patef | 5 kréat
(obr. 4) v prodlouZeni patefe, vzpazit vzhdru, vydech, pfedpazit
zaklon trupu a zvednuti
hned nohy nad podlozku
bficho a vnitfni ZP: leh na zadech, mi¢ mezi kolena Néadech, vydech zatazeni | 10 krat
stehna prednoZit pred pazit bfisnich svall k patefi,
nohy pokréené chodidla
na zemi, nadech vraceni
do ZP
bficho a pfitahovaCe | ZP: leh na zada, pokrcte pfednozmo | Vydech, zataZeni bfiSnich | 10kréat
nohou (obr. 2) uchopit mi¢ obéma rukama a svalll k podloZce,
predpazit, nadech dotknout se Spickami
koncetin podlozky,
nadech zpét koncetiny do
ZP
BFicho, pletenec ZP:leh na zada pokrcit prednoZzmo, Vydech, fixace beder do | 10 kréat

ramenni pritahovace
nohou a prsni
svalstvo (obr. 5)

mi¢ uchopime obéma rukama,
predpaZime nadech

podloZzky dotknuti Spicek
nohou a micem ve
vzpazeni zemeg.

Zdroj: (BLAHUSOVA, 2005, s. 73-92)
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ZavéreCna Céast: patfila streCinku kompenzujici vSechny svalové skupin zapojené
béhem lekce. Nakonec zafazena relaxace v lehu na z&dech s ndcvikem dechové techniky

zamérené na klidny dech se zamérem naucit se pozorovat svij dech.

Cviky na Velkém gymnastickém mici v IPP
Obrazek €. 1

Obrazek €. 3

Obrézek ¢. 2

viz. tabulka viz. tabulka viz. tabulka
Obrazek ¢€. 4

Obrazek ¢. 5

viz. tabulka viz. tabulka
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Priloha ¢. VIII: IPP zaméfeny na drzeni téla

Délka lekce: 60 minut bez pomdcek

Uvodni zah¥ati: jednotlivych svalovych skupin probéhlo vleze na zadech, kde
probandky simulovaly jizdu na kole se stfidanim rychlého pomalého tempa po dobu 10
minut.

Hlavni ¢ast: byla sestavena z protahovaci ¢asti a posilovaci Casti.

Protahovaci Cast: Nejdfive protahujeme jednotlivé svalové skupiny, az poté posilujeme.

Posilujeme ochablé svalstvo a zkracené svalstvo protahujeme.
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Tabulka €. 1: pouzité protahovaci a posilovaci svaly

Cést téla Protahovani Posilovani
hlava ZP: Sed zkfizmo, hlava a trup je ZP: leh pokrémo roznozny,
tazen vzhlru, ramena a paZe tazena | chodidla na podloZce rovnobézné,
dolli panev fixovana do podlozky, | pfipazit, dlang vzh(ru, pfi vydechu
ve zvolené poloze provadime Gkon | protahnu hlavu temene do dalky,
s otoCenim hlavy a krku smérem ke | zatlaCit tylem do podlozky, vydrz,
klicni kosti a opacnym smérem plynulé dychani (obr. 1 b)
(obr.1a)
hrudnik ZP: Podpor na predlokti lezmo, ZP: Prsty na rukou dovnitf,
vydech napnuti postupné prejit do | vydech, zafixovat patef, hlava za
vzporu, vdech, vydech navrat do temenem, v poloze setrvat, vdech,
polohy (obr. 2 a) pfi dalsi vydechu klik, lokty zevnitf
stahovat ramena lopatky k hyzdim
(obr. 2 b)
bricho, ZP: Leh, skrcit pfednozmo pravou, | ZP: Leh pokrémo, chodidla na
bedra a uchopit levou rukou koleno upazit | podlozku rovnobézné, dlané na
hyzdé pravou dlaf dold, vydech zafixovat | zem, vydech stah hyZdi s fixaci
panev v podsazeni a leva ruka vede | panve v podsazeni, bedra
skr€enou pravou nohu do leva k podlozce, vydrz vydech, pfi
k ramenu do tahu, vdech udrzet dalSim vydechu postupné obratel
polohu vydech zvétsit rozsah, po obratli odvijet panev od
setrvat v poloze a v klidném dechu | podlozky az po lopatku, vydrz,
a protahovat. (obr. 3 a) vdech pfi dalsi vydechu postupné
po obratli se vracet do ZP
(obr. 3 b)
zada ZP: Leh na bfiSe — pFipazit, hlava ZP: Vzpor kleCmo
dolli pfi vydech, zafixovat paneva | (obr. 4 b)
protahnou cele télo, hlava do
dalky, vdech, vydech trosku
zvednout hlavu z podlozky, vydrz
plynulé, dychani, zpét do ZP
vdech. (obr. 4 a)
dolni ZP: Leh na briSe podlozit bficho, | ZP:Leh pokrémo pfednozmo levou
koncetiny skréit vzpazmo levou, predlokti | hlava polozené a vzpazené levé,

dovnitf, Celo polozit na ruku, skrcit
pfinoZmo pravou a uchopit pravou
rukou nart, vydech zafixovat hyzdé
a panev v podsazeni a pfitahovat
patu k hyzdi do pocitu tahu, setrvat
v poloze s vdechem. (obr. 5 a)

dlani dold, prava ruka pfFipazmo,
opfit o dlan o podlozku prsty
k hlavé. Vydech zafixovat, hyzdé
v podsazeni, protazeni v do dalky
za hlavou, zlstat v poloze, vdech,
vydech, protahnout do mirného
unozeni 10-15 cm, kazdy vydech
stah hyzdi a zpét do ZP (obr. 5 b)

Zdroj: (BLAHUSOVA, 2005, s. 49 - 102)

Zavérecna relaxace: Dechové cviceni




Pouzité protahovaci cviky v IPP:
Obrézek ¢. 1 a

Obrazek ¢. 3 a

viz. tabulka viz. tabulka viz. tabulka

Obrézek ¢. 4 a Obrazek €. 5 a
' y | =

viz. tabulka
viz. tabulka
Pouzité posilovaci cviky v IPP:

Obrézek ¢. 1 b Obrézek ¢. 2 b Obrazek ¢. 3 b

viz. tabulka viz. tabulka viz. tabulka

Obrézek ¢. 4 b Obrazek ¢.5b

viz. tabulka viz. tabulka

68



11 ABSTRAKT

KUBICKOVA, H. Komparace modernich zdravotnich cvi¢eni pomoci vibragni tyce
Flexi-bar a cviceni na velkém mici a jejich vliv zdravi Zen ve vékové skupiné 30-45let.
Ceské Budgjovice 2014. Bakalafska prace. Jihoteska univerzita v Ceskych
Budgjovicich. Pedagogicka fakulta. Katedra vychovy ke zdravi. Vedouci prace Mgr.
Michaela PospiSilova.

Tato bakalarska prace je zamérend na vyzkum zacileny na komparaci zdravotnich
cviceni pomoci vibracni ty€e Flexi-bar a cviceni na velkém mici a jejich vliv na zdravi
Zen ve vékové skuping 30-45 let. Teoretickd Cast obsahuje zakladni pojmy vychazejici
z ndzvu této bakalarské prace, jako je zdravi, spravné drZeni téla, svalova disbalance,
télesna zdatnost. Podrobnéji pfedstavuje zdravotni cviceni, Flexi-bar a cvieni na
velkém mici zaméfuje se na jejich vznik a vyvoj vliv na zdravi Zen. V empirické Casti
popisuji metody a techniky pouZité ve vyzkumu: Kaschiv-step test, hodnoceni postavy
podle JaroSe a LomniCka a drZeni téla podle Matthiase, test na HSS. S GcCastnicemi
intervencéniho programu budu provadét vstupni a vystupni testy, abych ovéfila G¢innost

intervencniho programu. Zjisténé Gdaje budou vyhodnoceny v tabulkéch.

Klicova slova: zdravi, spravné drZeni téla, svalova disbalance, Flexi-bar, Velky
gymnasticky mic¢
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12 ABSTRACT

KUBICKOVA, H. Comparison of modern medical practise using the vibrating rod
Flexi-bar and a large exercise ball and their impact on the healf of women in the age
group 30-45 years. Ceské Bud&jovice 2014. Bachelor Thesis. University of South
Bohemia in Ceské Budgjovice. Faculty of Education. Department of Health Education.
Supervisor: Mgr. Michaela PospiSilova.

The aim of this thesis is to compare the effects of exercising using a Flexi-bar swing
stick and a gym ball and its impact on the health of women at the age of 30 to 45 years.
In the theoretical part of this work, the basic concepts of the research are explained,
such as health, posture, muscle imbalance and physical fitness. The background and
development of Flexi-bar and gym ball and their impact on women’s health are also
introduced. The second, practical, part of the thesis contains the methods and techniques
engaged in the research Kasch Step Test, Jaro$ and LomniCek’s figure evaluation and
Matthias’s posture evaluation, test on HSS. The subjects to the research, participants of
an intervention program, will be examined before and after the program, so that the
effect of the program can be measured. Thus collected data will be arranged and
evaluated in a form of tables.

Keywords: health, proper posture, muscle imbalance, Flexi-bar, large gymnastic ball
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