Zdravotné Jihoceska univerzita

"‘ socialni fakulta v Ceskych Budég&jovicich

Faculty of Health University of South Bohemia
‘. and Social Sciences in Ceské Budé&jovice

Jiho&eska univerzita v Ceskych Budéjovicich
Zdravotné socialni fakulta
Ustav fyzioterapie a vybranych medicinskych obord

Bakalarska prace

Joga a jeji moznosti ve fyzioterapii, jeji vliv
na rozsahy patere

Vypracoval: Eliska Vavrova
Vedouci prace: Mgr. Eliska Papezova

Ceské Budéjovice 2016



ABSTRAKT

Bakalatska prace pojednava o vyznamu jogy, jejich moznostech ve fyzioterapii a jejim
vlivu na rozsahy patefe. V soucasné dob¢ je joga velmi popularnim cvicenim, které
blahodarn¢ ptsobi nejen na fyzicky stav Cloveka, ale pfevazné i na psychicky.
V nékterych ptipadech mize pomoci i od bolesti.

Préce je rozdélena na teoretickou a praktickou ¢ast. V teoretické ¢asti je stru¢né
nastinéna anatomie pateie a hrudniku, jejich jednotliva kloubni spojeni, svaly a funkce.
Dale je popsana samostatna kapitola dychéani. Poté nasleduje obsahlejsi kapitola o joze,
kde je mozné se dozvédét o jejim vyznamu a zkracené historii, jejich druhi, vysvétleni
pojmu asana (pozice) a prandjama (dechové cviceni). Také obsahuje dvé podkapitoly
zametfené na jogu a jeji vliv na patet a jak je prospesna ve fyzioterapii.

V praktické ¢asti byla pouzita metoda kvalitativniho vyzkumu. Zacastnily se ho
tii zeny, které cvicily vybrané cviky. V této ¢asti jsou také popsany metody, které byly
pouzity pii vySetfovani a jednotlivé cviky, které Zeny cvi€ily. Nejdiive Zeny podstoupily
vstupni vySetfeni a poté jim byl vysvétlen princip cvieni. Prvni mésic cvicily devét
cvikil a druhy mésic k nim bylo pfidano dalSich deset cviki. Béhem dvou cvicebnich
mesicl, ve kterych probihal vyzkum, byly zeny jednou tydné kontrolovany za ucelem
efektivnéjsi terapie. Po skonceni cvicebni doby zeny podstoupily vystupni vySetieni
a nasledné byly provedeny konecné vysledky.

Podle vysledkti u mych respondentit méla joga pozitivni vliv na jejich psychické
chovani. Podstatnym ukazatelem uspéSnosti cviceni jogy bylo zlepSeni rozsahu
a pruznosti patefe. Také vnimani dechu pfi cvi€eni se ukdzalo byt velmi vhodnou terapii
pro chybné stereotypy dychéni, ale aby bylo cviceni efektivni a mélo pozitivni ufinek
na télo a mysl, je dulezita pravidelnost, doba cviceni a spravné provedeni cvikii.

Bakalaiska prace mlze byt vyuzita k vétsi informovanosti nebo jako edukaéni

material fyzioterapeutt i laické populace.

Klicova slova: patet, dychani, joga, dsana, pranajama



ABSTRACT

The bachelor thesis deals with the importance of yoga, its possibilities in physiotherapy
and its influence to a spine. Nowadays, yoga is a very popular activity that influence
physical and psychological condition of people. In some case, it can help remove the
pain.

The thesis is divided into a theoretical and a practical part. In the first one, the
anatomy of the spine and the chest is described as well as their particular articulation,
muscles and functions. Then, one chapter is focused only on breathing followed by
longer chapter describing yoga, its importance, history, and types and explaining main
keywords: asana (position) and pranajama (breathing exercise). This chapter contains
two smaller chapters about the influence of yoga to a spine and its benefits
in physiotherapy.

The method of qualitative research was used in the practical part. Three women
practicing the exercises were part of the research. It lasted two months. At first of all,
they needed to have a medical examination and then the principle of activities was
explained to them. The women were regularly checked on week basis during the
research to make the therapy more efficient. After two months, the medical
examinations were made again and the results were achieved.

According to the results of three women, yoga has a positive impact on the
psychological behavior. The important indicator of success was the improvement
of spine’s flexibility thanks to practicing yoga. Also, the perception of breathing was
very convenient therapy for wrong stereotypes of breathing, but to make the exercise
efficient it needs to be made regularly and correctly.

The bachelor thesis could be used as an educational material for physiotherapist

and for general public or for a larger knowledge transfer.

Keywords: spine, breathing, yoga, dsana, prandjama



Prohlaseni

ProhlaSuji, Ze svoji bakalafskou praci jsem vypracovala samostatné pouze
s pouzitim prament a literatury uvedenych v seznamu citovan¢ literatury.

Prohlasuji, ze v souladu s § 47b zakona ¢. 111/1998 Sb. v platném znéni souhlasim
se zvefejnénim své bakalafské prace, a to — v nezkracené podobé — v ipravé vzniklé
vypusténim vyznacenych casti archivovanych fakultou — elektronickou cestou
ve vefejné pfistupné cCasti databaze STAG provozované JihoCeskou univerzitou
v Ceskych Budgjovicich na jejich internetovych strankach, a to se zachovanim mého
autorského prava k odevzdanému textu této kvalifikacni prace. Souhlasim dale s tim,
aby toutéz elektronickou cestou byly v souladu s uvedenym ustanovenim zékona
¢. 111/1998 Sb. zvetejnény posudky skolitele a oponentll prace 1 zdznam o priabchu
a vysledku obhajoby kvalifikacni prace. Rovnéz souhlasim s porovnanim textu mé
kvalifikacni prace s databazi kvalifika¢nich praci Theses.cz provozovanou Narodnim

registrem vysokoskolskych kvalifika¢nich praci a systémem na odhalovani plagiati.

V Ceskych Budgjovicich dne 2. 5. 2016 .ooiiiiiiii e

(jméno a pfijmeni)



Podékovani

Timto bych chtéla podékovat Mgr. EliSce Papezové za odborné vedeni, rady,
pripominky a za vénovany ¢as pfi zpracovani mé bakalaiské prace. Také dékuji
respondentlim za jejich €as a ochotu, své rodiné, mému pfiteli a kamaradim

za trpélivost a podporu.



OBSAH

SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK .....cuvuuiirriieiieieeissseseisseesessesssesessssseesessesssneens 8
UVOD .ttt ettt ettt e te et e e st e bt e st e e st ebeenseeneebeenteeneeseenne e 9
I ANATOMIE ..ottt ettt et e e aeesseenbeentesneensens 10
| B (0 N0 ¢ 1 2 1 1<) PSPPSR 10
1.2 SPOJENi N PALETT....cccurieiieriieeiieiie ettt eite ettt et e et e e sabeebeessaeeseesnseenne 12
1.3 KIOUDY PALEIC ...oocuiieiiieiiieiieceee ettt ettt et 13
Li4  SVALY ettt et esee b enne 13
1.5 Pater JaKO CEIEK ....uoeiiieiiieiieceee et 14
1.6 Kostra hrudniKu........cooueiiiiiiiiiiiieee e 15
1.7 Spojeni hrudniku ........cccuiiiiiiiiiiiciee e 15
L8 SVALY ittt et e b e et et enne 16
1.9 Hrudnik jako CeIEK .......c.coviiiiiiiiieiiee e 16

2 DYCHANT oot 17
3 JOGA oo 19
3.1 Vyznam a hiStOTIC JOZY «uvveeerurieeiiieeieeeeieeeeieeesteeeetreeeereeerreesveeesnreeesnseeeaneas 19
3.2 DIURY JOZY ceeeeieiieiieeieee ettt ettt ettt ettt ettt nne e 21
3.2.1 Hatha JOZa ....cevieeiieeee e e 21
3.2.2  AStANZA JOZA .eeecuiieeiiieeiee ettt et e e e e raeennreeenneas 22
323 BIKIam JOZA....ccooiiieeiiieciie ettt 22
3.2.4  Prenatalnd JOZA .....ccoveeeiiieeiieeiee et 22

R T80 T 71551 Ve 1 o 0 Y. ISR 22
3.2.6  ANHGIAVILY JOZA .ueiiiiiieiiieeiiieeeieeeitee ettt e eiteeeteeesreeesaeeesbeeesnaeeennseeenneas 23

3.3 ZAKIAdNT POJIMY .eevieiiiieeiee et e e e s 23
331 ASANA oo 23

T8 200 o v 1 o 1 o DS 25

3.4 JOgaajejl VIIV N PALET.....eoeiiiiiieiieie ettt 27
3.5 JOZA VE fYZIOtETAPTT uveevvieiieeiiieeiie ettt ettt ettt e e e 30

4 CILE PRACE ...ootoiiiieiieciecie sttt 33



N N O 1 (3 o) ¢ 1o SR SRRPRRRPRR 33

4.2 VYZKUMNA OtAZKA......ccciiieiiieciie ettt e e e e saeeenaaeeens 33

5 METODIKA ... .ottt ettt ettt ettt te et e beenteeseenseenne e 34
5.1 Metodika VYSEIEN......eeeciieeiiieciieecee ettt e 34
5.1.1 VySetfeni aSPEKCI.....eevcuiiieiiieciiieeiie ettt e e e e en 34
5.1.2  VySetfeni PalPaci ...c.eeeeieeeeiieeciie ettt e 35
5.1.3  VySEtien] PALEIE .....cceeeeviieeiiiiiieeeeiiee et eeie ettt e et e e e enaeee s 36
51,4 GONIOMEIIIC ..ouvieuiiiiieiieieeiie ettt sttt ettt ettt et st e saeenne s 36
5.1.5  VysSetteni zkracenych svalll .........ccccoeviieiiieiiiiiiiiieeeeeee e 36
S5.1.6  SVALOVY TSt .uiiiiieiieiie ettt ettt st 37
5.1.7  POhYDOVE StEICOLYPY ..eeevieiiieiieiieeiieriie ettt ettt st 38

5.2 CviCebni JedNOtKa........cooviiiiiiiiiieiieie ettt 39

6 VYSLEDKY ..ooiimiimmiirmiimeeiseiesesesessssesssssss sttt 47
0.1  KazuistiKa €. 1..ooiiiiiiiiiiiieeeee e 47
0.2 KazZUiStIKA €. 2..eiuiiiiiiiieieeit et e 55
0.3 KazuistiKa €. 3 ..o 63

T DISKUZE ...ttt ettt sttt et sttt s sae e 70
8 ZAVER .. 73
9 SEZNAM POUZITE LITERATURY w...ooouuiiiirrireeineeieeeesiesesseessesssessesseseseens 75
10 PRILOHY oottt 78



SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

ADK

cca
cm

Co

g‘x

DK
DNS
HKK
kg
Kl

lig.

max.

med.

mech.

min.

viz.

aerobic-dynamic-kickbox
cervicales; kréni

circa; piblizné

centimetr

coccygeae; kostréni

¢islo

dolni kon¢etina
Dynamicka neuromuskularni stabilizace
horni koncetiny

kilogram

kloub

lumbales; bederni
ligamentum; vaz
musculus; sval
maximalni

medius; stfedni
mechanismus

minimalni

mililitr

musculi; svaly

ramenni

sacrales; kiizové
sekunda

stabiliza¢ni a mobiliza¢ni
stupen

thoracicae: hrudni

odkaz na jinou stranku



UvVoD

V dnesni uspéchané dobé trpi lidé stale vice nemocemi a potizemi pohybového aparatu.
Spousta lidi travi vétSinu ¢asu v zaméstnani, kde nedodrzuji spravnou Zzivotospravu,
nemaji dostateCny pohyb, maji naucené Spatné pohybové stereotypy, a tim se jim
snizuje fyzicka kondice. Velky podil ma i psychicky stav ¢lovéka. Je dilezité, aby byl
Clovék psychicky vyrovnany. Sam se sebou byl spokojen anestresoval se kvili
zbyte¢nym vécem.

Joga vznikla pred vice jak 3000 lety v Indii. Diky jejim blahodarnym ucinkiim
se znalost jogy zachovala dodnes. V dneSni dobé maji ¢im dal tim vétsi vyznam
metody, které slouzi k ziskdni a zlepSeni zdravi a k obnové télesné i duSevni harmonie.
Pravé joga ukazuje, jak si Cloveék mize sdm pomoci. Klidu a spokojenosti miizeme
dosahnout jediné vyrovnanosti celé nasi bytosti na vSech trovnich. Joga nam nabizi
cestu, jak tohoto cile dosahnout. Vede nas télesnymi pozicemi (asanami), dechovymi
cvienimi (prandjdmou), relaxaci, rozjimanim a pozitivnim zptisobem mysleni ke klidu
a poznani sebe sama. Diky joze se vraci pruznost patefi do skute¢né Zivotni osy,
zlepSuje pohyblivost kloubti, uklidiuje podrazdéné nervy, uvoliiuje a posiluje svalstvo
podél patefe a tim piedchazi jejim problémim (Cajka, 2012-2015).

K tématu mé bakalarské prace jsem dospéla moji vlastni zkuSenosti se cvicenim
jogy. Chodila jsem cvicit jogu po dobu jednoho mésice, 4x za tyden. Pozitivni vysledky
jsem na sob¢ pocitila ihned po mésici. Citila jsem se uvolnéné, ze cviceni jsem chodila
v dobré nalad¢ a poustéla se do prace s chuti a s aismévem. Mym hlavnim cilem bude
informovat populaci o vyznamu jogy a jejich moznostech ve fyzioterapii a jak cviceni
jogy miize ovlivnit rozsahy patefe. Sbér dat probchne formou kazuistik, které budou
obsahovat anamnézu, vstupni a vystupni kineziologicky rozbor, instruktdz cviceni
a vyhodnoceni. Respondenti budou cvicit vybrané jogové cviky pravidelné¢ v domacim

prostiedi, za mé pravidelné kontroly. Vyzkum bude trvat 2 — 3 mésice.



1 ANATOMIE

1.1 Kostra pateie

Patet prochazi stfedem téla a tvoii tak trup obratlovcii. Sklada se z obratlli (vertebrae),
které jsou pevné, ale zaroven pohyblivé spojeny. Rozdéluje se na 5 ¢asti: kréni, hrudni,
bederni, kiizova a kostréni. Kazda ¢ast ma jiny pocet obratlli, 7 krénich, 12 hrudnich,
5 bedernich, 5 ktizovych a 4-5 obratl kostrénich, které sriistaji v jednu kost, kostr¢.

Obratel je tvofen z téla, oblouku a vybézkd. Nosnou funkci ma télo obratle
(corpus vertebrae), které je vyplnéno spongiosou a Cervenou kostni dieni. Michu chrani
oblouk obratle (arcus vertebrae), na kterém se nachdzi pedikl, lamela a obratlovy
oblouk. Pedikl je spojeni mezi obloukem a télem. Lamela obta¢i michu, kterd prochazi
obratlovym obloukem. Za pohyblivost obratle zodpovidaji vybézky (processus). Parové
kloubni vybéZzky (processus articulares) se pfipojuji za pediklem, kde se jest¢ nachazi
horni a dolni obratlovy zafez (incisura vertebralis superior et inferior). Na kloubnich
vybézcich se nachdzi chrupavkou povlecené kloubni plosky. Zevné od oblouku
odstupuji parové pticné vybeézky (processus transversi) a dorsaln¢ jde neparovy trnovy
vybézek (processus spinosus). Na vybézky se upinaji rizné svaly, které pii pohybu bud’
patet uklani, nebo rotuji.

Kréni obratle (vertebrae cervicales, C1-C7) maji nizka téla, kromé prvniho
obratle (Atlas), ten nemda zadné télo, pouze kostény oblouk. Jejich obratlovy otvor
je trojhranny. Trnovy vybézek je kratky a na konci rozdvojeny, mimo C1 (trnovy
vybézek zde neni) a C7 (vertebra prominens). Vertebra prominens ma palickovité
zakoncCeni, které je hmatné na pfechodu §ije a zad. Na krénim obratli se nachazi zadni
hrbolek (tuberculum posterius) — zakonceni piivodniho pficného vybézku a predni
hrbolek (tuberculum anterius) - zakonceni pficného vybézku, odpovidajici zakrnélému

zebru. Mezi obéma hrbolky jde miSni nerv vystupujici z foramen intervertebrale.
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Otvorem (foramen transversarium) mezi puvodnimi slozkami pticného vybézku —
v rozsahu C6-C1 probiha arteria vertebralis, ktera zasobuje mozek a je doprovazena
jednou nebo dvéma zilami (vena vertebralis). Kloubni plosky jsou zakiivené a kaudalné
sklopené dozadu. Atlas neboli nosi¢ ma tyto Utvary: arcus anterior, tuberculum anterius,
arcus posterior, tuberculum posterius, massae laterales — postranni ¢asti spojujici piedni
azadni oblouk, pficné vybézky, facies articulares superiores — kranidlni kloubni
vybézky ledvinovitého tvaru, pro skloubeni s tylni kosti, facies articulares inferiores,
fovea dentis — spojeni sezubem C2, sulcus arteriae vertebralis — Zlabek
pro stejnojmennou tepnu. Cepovec (Axis) méa typicky tvar kréniho obratle a na horni
strané t¢la napadny zub (dens axis) kuzelovité zakonceny (apex dentis). Plivodné byl
zub télem Cl1, piipojeny k Cepovci. Charakteristické utvary pro tento obratel jsou: facies
articularis anterior — pro skloubeni s fovea dentis atlasu, facies articularis posterior —
vzadu na zubu, processus articulares superiores et inferiores.

Hrudni obratle (vertebrae thoracicae, Th1-Th12) maji vysoka téla, postupné
jejich vyska pribyva kaudalné od Thl a foramen vertebrale je okrouhlé. T¢la od Th4-
Th9 jsou oplostéla otiskem aorty. Silné a delSi processus transversi sméfuji
dorsolateraln¢€ a na koncich jsou kloubni plosky pro hrbolky Zeber. Dlouhé processus
spinosi jdou kaudalnéji a prekladaji se pfes sebe. Dalsi ¢asti hrudnich obratli: processus
articulares superiores et inferiores, foveae costales — jsou po stranach tél a slouzi
pro spojeni s hlavicemi Zeber, fovea costalis processus transversi — na hrotu pfi¢nych
vybézkl se spojuje s hrbolkem Zebra, ale u obratli Th11-Th12 chybi.

Bederni obratle (vertebrae lumbales, L1-L5), jsou nejvétsi a nejvyssi ze vSech
obratlii. Promontorium je charakteristick¢ zalomeni v pfechodu L5 v ki#izovou kost.
Mohutny oblouk obemykéa foramen vertebrale ve tvaru trojuhelniku. Trnové vybézky
jsou do tvaru ¢tverhrannych desticek, oplostélé ze strany. Pivodem zakrnélych Zeber
jsou §tihlé a dlouhé processus costales. Kloubni ploSky smétuji dorzalné a jejich
postaveni se blizi roving sagitalni.

Ktizova kost (os sacrum) je nepohybliva ¢ast patere, jeste spolu s kosti kostréni.
Tvofi ji sakralni obratle (S1-S5). Sirsi tvar ma v kranialni ¢asti a kaudalné se postupné

zuzuje. Je soucasti panve, a tim se zicCastiiuje pohybu pletence dolni koncetiny.
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Os sacrum ma tyto utvary: facies dorsalis — konvexni, facies pelvica — konkavni, lineae
tranversae — viditelné linie péti srostlych obratli na ventralni strané kosti, foramina
sacralia anteriora — 4 pary otvorl z ventralni strany kosti a z dorsalni strany jsou
foramina sacralia posteriori, canalis sacralis — patefni kanal v kosti kiizové,
hiatus sacralis — na dolnim konci je to otvor do sakralniho kandlu, cornua sacralia —
vybézky lemujici okraje oblouku obratle S5 a jsou na dorzalni stran¢ kosti parové,
facies auricularis — parova kloubni plocha, zevné pro skloubeni kiizové kosti s panevni
kosti, tuberositas sacralis — plocha pro tpon snopcii kiizokyc€elniho vazu, basis ossis
sacri — plocha, na kterou nasedd télo obratle L5, processus articulares superiores —
pro skloubeni s dolnimi kloubnimi vybézky obratle L5, apex ossis sacri — konec kiizové
kosti.

Kost kostréni (os coccygis, Col-CoS5) ma zaniklé oblouky. Kostréni rohy
(cornua coccygea) vycnivaji jako zbytky oblouku a kloubnich vybézkii obratle

Col (Dylevsky, 2009).

1.2 Spojeni na pateri

Na patefi jsou tfi zplsoby spojeni téla obratli. Chrupavcité spojeni obsahujici
meziobratlovou desticku (discus intervertebralis). K vazivovému spojeni patefe patii
ligamenta, dlouhd spojuji téla obratlii a kratkd oblouky a vybézky. Meziobratlové
klouby spojuji kost tyIni, atlas a axis — kraniovertebralni spojeni.

Disci intervertebrales tvoii pohyblivy tsek patefe, spojuji plochy sousednich
obratlovych tél, se kterymi se tvarové shoduji. Celkem jich je 23, desticka neni mezi
atlasem a axis, prvni zacind mezi axis-C3 a posledni se nachdzi mezi L5-S1. Desticky
se postupné¢ kaudalnim smérem zvysuji. Kazdy discus ma po okrajich vrstvicky hyalinni
chrupavky, srostlé¢ s kosti obou tél obratlti. Vlastni disk vytvari vazivova chrupavka,
ktera na obvodu disku prechazi ve fibrosni vazivo. Anulus fibrosus je prstenec vldken
vazivové chrupavky a fibrosniho vaziva probihajici cirkularné po obvodu disku.
Pfi pohybu je na jedné stran¢ stlaovan a na druhé strané¢ namahén v tahu. Nucleus
pulposus, fidké jadro kulovitého tvaru uvniti kazdého disku, v misté dorsalniho okraje.

Jadro se posunuje od stlatované strany ke strané natahované.
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Disky funguji jako pruzné vlozky mezi obratli. Postupem véku se celd desticka snizuje
v disledku ztraty tekutiny, patet se zkracuje a méni tvar. Desticky se snizuji také vahou
téla behem dne — vySka téla je rano o 1 cm vEtSi nez veCer. Mezi sakralnimi
a kostrénimi obratli jsou nepohyblivé synchrondrosy. Do dospélosti pretrvavaji mezi
S5-Col nékdy mezi Col-Co2, ostatni zanikaji a osifikaci vzniknou synostosy.

K dlouhym vazim patete patfi: predni podélny vaz — od atlasu az na ktizovou
kost, zadni podélny vaz — po predni stén¢ pateiniho kanalu, od tylni kosti az na kiizovou
kost, ligamentum sacrococcygeum dorsale superficiale — uprostted po zadni plose
ktizové kosti pies kostr¢ a uzavira hiatus sacralis.

Ke kratkym vazim patefe patii: ligamenta flava — z elastického vaziva spojuji
oblouky obratlli a napinaji se pfi ohybani patefe, lig. intertransversaria — spojuji pficné
vybézky, lig. interspinalia — nepruzné pevné vazivo spojujici trnové vybeézky,
zodpovidaji za ptedklon patete, retinaculum caudale cutis — snopec od hrotu kostrée

k ptiléhajici kizi, jeho tahem vznika mélka jamka na kiizi — foveola coccygea.

1.3 Klouby patere

Kraniovertebralni spojeni kosti tylni s atlasem a ¢epovcem. Articulatio atlantooccipitalis
— parové skloubeni kondyll tylni kosti s jamkami atlasu. Hlavnimi pohyby v tomto
kloubu jsou kyvavé a mozné malé uklony. Articulacio atlantoaxialis mediana — spojeni
mezi dens axis a pfednim obloukem atlasu. Dovoluje otdCeni atlasu kolem zubu
cepovce. Toto skloubeni je zesileno kiizovym vazem atlasu — pti¢né a podélné snopce
vaziva pfipojené na zadni stran¢ zubu k atlasu, k ¢epovci a k tylni kosti. Articulatio
atlantoaxialis lateralis jsou parové klouby spojujici processus articulares Cl1 a C2.

Umoznuji otaCeni atlasu vici axis.

1.4 Svaly

Zadové svaly (musculi dorsi) prochazi ve 4 vrstvach. Do povrchové skupiny patii
musculus trapezius, musculus latissimus dorsi, v druhé vrstvé jsou musculi rhomboidei
a musculus levator scapulae. Tteti vrstva je tvofena musculus serratus posterior superior

a posterior inferior.
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Nejhlubsi vrstva se oznacuje jako autochtonni svaly, které jsou v celém rozsahu patete
od kostrée po zéhlavi. Nazyvaji se musculi erector trunci a rozliSuji se na 4 systémy,
kde kazdy znich ma jiny prabeh snopcii a jinou funkci. Spinotransverzalni systém
ma snopce probihajici od trnovych vybeézkl kranidlnim smérem k pficnym vybézkim
obratlii. Pfi jejich oboustranné akci zodpovidaji za vzpifimené drzeni patefe a pfi
jednostranné¢ akci uklon a rotaci patefe na stranu pusobiciho svalu. Snopce
spinospinalniho systému spojuji trny obratli a tim vzpfimuji patet. Transverzospinalni
systém ma opacny prub¢h nez spinotransverzalni systém, tj. jdou od piicnych vybézkl
kranidlnim smérem ktrnim obratld. Pfi oboustranné kontrakci se ucastni
na vzpfimovani patefe a pfi jednostranné akci uklani patet na stranu kontrahovaného
svalu a soucasné rotuje na opacnou stranu. Posledni systém jsou kratké svaly hibetni
mezi sousednimi obratli, které poméhaji pti zaklonu nebo uklonu patete.

Hluboké¢ svaly $ijové jsou 4 kratké svaly vedouci mezi obratli C1, C2 a v tylni
oblasti. Mezi né patii: musculus rectus capitis posterior major a minor, musculus
obliquus capitis superior a inferior. Utastni se balanénich pohybi hlavy, ziklonu,

uklonu a rotace hlavy a atlasu.

1.5 Pater jako celek

Patet ma typicka zakiiveni v sagitdlni a ve frontdlni roviné. V rovin¢ sagitalni
je lordosa, to znamend, ze patei je vyklenuta doptedu. Kyfosa je opakem lordosy.
Na patefi se stiidaji, lordosa kréni, kyfosa hrudni, lordosa bederni a promontorium.
Zakiiveni dodéavaji patefi pruznost. Vyboceni patefe v roviné frontdlni se nazyva
skoliosa. Zakladni pohyby, které patef vykonava jednotlivé, 1 v kombinaci
jsou: anteflexe, retroflexe, lateroflexe, rotace a pérové pohyby. Diky tvaru kloubnich
ploch se jednotlivé useky patefe pohyblivosti lisi. V krénim tseku jsou anteflexe
a retroflexe nejvétsi, v hrudnim useku jsou prakticky omezeny a bederni ¢ést je stejna
jako kr¢ni, jen anteflexe je o tfetinu mensi. Lateroflexe jsou skoro stejné v kréni
abederni Casti. V kréni Casti probiha lateroflexe soubézné s rotaci. Hrudni usek

je omezen spojenim zeber s patefi a s hrudni kosti.
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Rotace je mozna v kréni a hrudni ¢asti, pouze v bederni se témér vylucuje, protoze

plosky nejsou soucasti spolecné rotacni plochy.

1.6 Kostra hrudniku

Hrudnik je tvofen 12 hrudnimi obratli, 12 part Zeber a jednou kosti hrudni. Prvnich
7 part zeber (prava zebra) jsou skloubena s hrudni kosti, 3 dalsi pary (neprava zebra)
dosahuji svymi chrupavkami k chrupavkdm ptedchozich Zeber a posledni 2 (volnd)
Zebra konc¢i volné v bfisni svaloving.

Zebro (costa), je dlouha §tihla zakfivena kost, na které rozliSujeme: hlavici
(caput) skloubenou s télem obratle, kréek (collum) zuzeny tsek oddélujici hlavici
od vlastniho Zebra, télo (corpus) pokracujici k zeberni chrupavce (cartilago costalis),
hrbolek (tuberculum) ulozeny vzadu na rozhrani krcku a téla, spojuje Zebro k pticnému
vybézku obratle. Na téle Zebra se nachazi vyhloubeni vnitini plochy (sulcus costae),
ostra hrana na dolni stran¢ Zebra (crista costae) a siln¢j$i zaktiveni lateraln¢ od pti¢ného
vybézku (angulus costae). Mame troji zaktiveni zeber: plosné, zakiiveni podle crista
costae a torze zebra, ktera se projevuje tim, ze zevni plocha stoji vzadu svisle, vpiedu
Sikmo doptedu a vzhtru.

Hrudni kost (sternum) je plochd neparovd kost, nachdzi se ventralné
na hrudniku, tvofi skloubeni s kli¢nimi kostmi a s kranialnimi 7 pary Zeber. Sklada
seze tii slozek: rukojet (manubrium), télo (corpus) a mecovity vybeézek
(processus xiphoideus). Manubrium sterni ma charakteristické utvary: hrdelni jamku
(incisura jugularis), parové konkavni kloubni plochy pro spojeni skli¢ni kosti
(clavicula). Manubrium je spojeno s télem sterna synchondrosou a postupem véku
se méni na synostosu. Processus xiphoideus byva hrotnaty, 1zickovité rozSiteny nebo
ma uprostied Stérbinu. S télem sterna je pfipojen synchondrosou, kdy v pozdéjsim véku

pfechéazi v synostosu.

1.7 Spojeni hrudniku

Articulaciones costovertebrales - hlavice na zebru a jamka na téle obratle.
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Articulationes costotransversariae — hlavice na tuberculum costae, jamka na pficném
vybézku obratle. Articulationes sternocostales — klouby o malé pohyblivosti, spojujici
chrupavky Zeber sjamkami na sternu. Articulationes costochondrales — piipojeni
nepravych Zeber k pfedchozim Zebrim. Articulationes interchondrales — spojeni mezi

chrupavkami 6. - 10. Zebra. VSechna tato kloubni spojeni jsou jesté zesilena vazy.

1.8 Svaly

Mezi thorakohumeralni svaly patii: musculus pectoralis major a minor, musculus
subclavius, musculus serratus anterior. Musculus intercostales externi, interni a minimi
patii do vlastnich (autochtonnich) svalti hrudniku. Branice (diafragma) je plochy sval
odd€lujici dutinu hrudni od dutiny biisni, tvarem piipominajici kopulovitou klenbu.
Prava klenba dosahuje do vySky 4. mezizebii a leva klenba brani¢ni do vysky
5. mezizebii. Bréanice je hlavni vdechovy sval, pfi vdechu se oplostuje a ustupuje
kaudalnim smérem, ¢imz zvétsuje prostor hrudniku.

Bfisni svaly zahrnuji ventralni skupinu, kam patfi musculus rectus abdominis
a musculus pyramidalis. Do lateralni skupiny patii musculus obliquus externus/internus
abdominis a musculus transverus abdominis. Jediny dorsalni sval spojeny s patefi

je musculus quadratus lumborum.

1.9 Hrudnik jako celek

Pti dychani se zebra zdvihaji a klesaji. Diky skloubeni Zeber s hrudni kosti, dochazi
1k jejimu pohybu. Zikladem pohybl hrudniku je pasobeni hlavnich a pomocnych
dychacich svald.

Dutina hrudniku je obemknuta zebry a doplnéna pateii a sternem. Obratel Thl,
prvni par zeber a horni okraj sterna tvoii horni vchod (apertura) hrudniku, dolni
je tvofen télem obratle Th12, dolni obvod Zeber a sternem. Mezizeberni prostory
jsou vyplnény svaly a probihaji zde nervy a cévy. Novorozenci maji kuzelovity tvar
hrudniku. U dospé€lého clovéka je hrudnik predozadné oplostély, laterdlné klenuty
s patefi prominujici dovnitf hrudniku. Toto postaveni vznikd po narozeni vlivem

vzptimeného drZeni téla, kdy se ditd uéi stat a chodit (Cihdk, 2011).
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2 DYCHANI

Na§ dychaci systém je rozdélen na horni dychaci cesty, které zahrnuji nosni dutinu
anosohltan a na dolni cesty dychaci, kam patii hrtan, priadusnice, pradusky a plice.
Dychani rozdélujeme do dvou typt: vnitini dychani zajistuje vyménu plynt (piijem
kysliku a vylucovani oxidu uhli¢it¢ho) mezi krvi a tkanémi, kdezto vnéjsi dychani
zajistuje vymeénu mezi plicnimi sklipky a krvi. Nadech je aktivni proces, kdy je vzduch
nasavan, plice se rozpinaji a branice se pohybuje smérem dolid. Vydech je pasivni
proces, kdy je vzduch vypuzovan, plice se smr$tuji a branice jde smérem nahoru.
Jogou zvySujeme vitalni kapacitu plic, coZ znamena maximalni mnozstvi vzduchu, které
vydechneme po nejvétsim mozném nddechu (Machacek, 2005-2016). Dechovy objem
je mnozstvi vzduchu, které clovék vydechne jednim dechem. Dechovy objem
pii klidném dychani je asi 500 ml. Pfi namaze objem vdechovaného vzduchu stoupa
azna 1 — 2 litry. Dospély Clovek, kdyz je v klidu, udéla 16 vdechli za minutu. Vitalni
kapacita plic vyjadiuje, kolik kysliku mohou plice nabidnout tkdnim. U Zen je vitalni
kapacita asi 3 200 ml a u muza asi 4 200 ml. Nejvétsi kapacitu maji trénovani sportovci,
zpévaci, foukaci skla a prave 1 jogini (Dylevsky, 2000).

Spravné by se mélo dychat nosem nez usty, protoze nosni sliznice vzduch ohieje
a fasinky ho procisti, tim dojde i k jeho zvlh¢eni. Pfi dychéani tsty se do téla dostava
kysli¢nik uhlicity, dehet, nikotin a spousta jinych jedd (Konecnda, 2007). V joze
prevladad dychani nosem, ale najdou se 1 techniky, které vyzaduji dychani usty, které
ochlazuji mozek (Oren, G. Karpel, 2014).

Za brani¢ni dech je oznacovan dech do bficha, kdy se rozsifuje bfiSni sténa.
Nadechovani do hrudi je oznacovano jako hrudni dychani, pfi némz se roztahuji Zebra.
Zdravy clovék by mél zvladat oba zplisoby dychéani, protoze za spravné dychani
se povazuje dechova vina. Dechova vlna se aktivuje v dolnim hrudnim sektoru, pak
jde do stfedniho a nakonec do horniho hrudniho sektoru. Do dolniho sektoru patii biisni
svaly sjejich upony na zebrech. Stfedni sektor je vymezen uUsekem Th6 — Thl2

na hrudni pateti a horni sektor sahd od C4 — Th3.
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Plice vypliuji prostor v hrudni dutiné, ktery je pifi pohybu vzduchu
trojrozmérny. U nadechovani hrudni dutina zvétSuje svlij objem odshora dolii, do stran
a zepfedu dozadu, pfi vydechu se objem v téchto smérech zmensuje. Zména tvaru
hrudni dutiny je neoddéliteln€ spojena se zménou tvaru bfisni dutiny.

BfiS$ni dutina méni tvar tfemi sméry — mize byt stlatena nebo vytlacena seshora
dold, ze strany na stranu nebo zeptedu dozadu. Proto stav naseho bticha mé takovy vliv
na kvalitu dychani a také kvalita naseho dychani ma velky vliv na zdravi bfiSnich
organt.

Branice je zakladni dychaci sval. Ma asymetricky tvar dvojité kopulovité
klenby, z nichz pravéd dosahuje vySe nez leva, protoze jatra tlaci pravou klenbu nahoru
a srdce levou klenbu dold. Je mistem ukotveni pro pojivové tkané, které obklopuji
hrudni abfiSni organy. Nazvy téchto dualezitych struktur jsou: pohrudnice,
ktera obklopuje plice, perikardium, které obklopuje srdce a pobfisnice obklopuje biisni
organy. Cinnost zmény tvaru téchto dutin méa skute¢ny vliv na pohyby organt.
Primarnim zdrojem téchto pohybu je branice a naopak tyto pohyby jsou také zdrojem
odporu a stabilizace branice. Tento vzajemny vztah vede koordinovany pohyb dechu
atéla, ktery je propagovan cvicenim jogy, k tak dramatickému zlepSeni celkového

zdravi vSech soustav v téle (Kaminoff, Matthews, 2013).
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3 JOGA

3.1 Vyznam a historie jogy

Vyznam pochdzi ze sanskrtu, slovo joga znamena propojeni, spojeni, jednotu,
rovnovahu a harmonii. Hlavné propojeni uvnitt nas, harmonii téla, mysli, srdce a duse.
Symbol jing a jang — Cerny bod v bilém poli a bily bod v ¢erném poli, piedstavuje
vyvazovani protikladi v celku a to pravé znazornuje joga, vyvazeny princip vSech
protikladd v celém vesmiru. Cvicenim jogy se ¢lovek snazi dosdhnout stavu svého byti
a najit tak cestu k sebepoznani. Joga je Zivotni styl, soubor cviceni jak télesnych,
tak mentalnich, ale hlavné filozoficky smér a ptfevazné nabozenstvi (Hodzi¢, 2011).

Historie jogy sahd az do obdobi 3000 let pied nasim letopoctem a za jejiho
»otce® je povazovan mudrc Pataiidzali. Antropologové se domnivaji, Ze je joga jesté
star$i, nez se tika, protoze nékteré pozice zachycené na malbach v jeskynnich, nebo
na dfevénych ¢i kamennych artefaktech pifipominaji dneSni jogové asany. Dalsi
prameny prameni z obdobi 1000 let pfed naSim letopoctem v Indii, které jsou dolozené
filozofickymi a mystickymi texty. Byla spousta autordi, ktefi posouvali jogu dél
dopiedu, a¢ na ni kazdy pohlizel jinak. Naptiklad Buddha, Mahévira, Mohandas nebo
Gandhi. Poté se joga postupné rozdélila na vice prament a proménovala v jiné, nové
smeéry, cesty a Skoly. Kazdy autor se ztotoznoval s jinym druhem, tieba proto-joga,
joga-sutra, hatha-j6ga nebo joga-karnikd. Mohla bych se tu o celé historii jogy rozepsat
a popsat hodné stranek, ale neni to hlavni téma této prace. Proto piesko¢im nekolik set
let do doby moderni jogy (asi 1850-2010).

Joga ovlivnéna zapadni kulturou je nazyvana moderni jogou. Je to stale indicky
fenomén a tim rozumime uzemi dneSnich statti Indie, Nepal, Pakistan a dalsi. Drive,
prvni francouzsti a britsti obchodni cestovatelé, stejné jako vyssi vrstvy indické
spolecnosti, joginy opovrhovali, protoze nerozuméli jejich praktikdm, ale hlavnim
divodem byli ozbrojeni jogini, ktefi je piepadavali na obchodnich cestach. Evropané

vnimali praktiky hatha-jogy spise jako vojensky vycvik.
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Cestovatelka Helena Petrovna Blavatskd (1831-1891) byla vyznamnou osobnosti, ktera
privedla jogu na Zapad. Stravila 7 let v Tibetu, kde ji zasvétili do ueni Mahatm1,
velkych duchovnich Mistru.

Své poznatky napsala do nékolika svych knih, napt. Tajné nauka (1888). Zrod moderni
jogy v USA byl vroce 1896. Svami Vivékananda (1863-1902) na tzv. Parlamentu
nabozenstvi, vydal knihu Réadza-j6ga. Navazal piimo na klasickou Patandzaliho Joga-
sutru a jogu predal v jeji ptivodni duchovni podobé.

V prvni poloviné 20. stoleti rumunsky indolog Mircea Eliade (1907-1986)
vydava povaleénou knihu Joga, nesmrtelnost a svoboda (1954), ktera je vychozim
textem pro studium jogy dodnes. V té dobé vznikaly dalsi filozofické sméry, nazyvané
integralni joga neboli purna-jéga. Svami Sivananda Sarasvati (1887-1963) byl Zakem
Svamim Vivékanandou, kterym byl ovlivnén a na zakladé¢ jeho ucleni zalozil
samostatnou $kolu hatha-jégy nazvanou Sivananda-joga, kterd zdiraziiuje relaxaci,
pozitivni mysleni a vegetarianskou stravu.

Skoly jogy lze rozdélit do 3 hlavnich odvétvi, ktera jsou z Buddhova uéeni,

Patandzaliho ¢i tantry. Jsou to: moderni posturdlni joga, moderni meditacni a konfesijni
joga. Hranice mezi nimi nejsou presné dané a styly nelze jednoznacné zaradit.
Moderni posturadlni joga klade diiraz na 4sany a pranajamu. Hlavné v USA vznikly
rizné modifikace hatha-jogy, naptiklad Bikram joga, to je série 26 &4san spolu
s dechovym cvienim cvi¢ené v mistnosti s teplotou 42°C. Dalsi, Power-joga pouziva
anglické nazvy pro dsany nebo Anahata-joga se soustfedi na spravné dychani.

Pro moderni medita¢ni jogu je dnes typicka buddhistickd filozofie. Diraz klade
predevs§im na meditaci a koncentraci. Patii sem taoistickd a tibetska joga nebo meditacni
joga hinduistické tradice.

Konfesijni joga usiluje formou skupinovych meditaci o vSeobecné dobro.
Zde vzniklo n€kolik hnuti, Haré KrSna, Brahma Kumaris nebo Sahadza joga.

Prvnim ¢&lovékem praktikujicim jogu v Cechach byl pravdépodobné Karel
Weinfurter (1867-1942). Vedle rtznych magickych a spiritualistickych cviceni,
se vénoval 1 prandjamé a meditaci. Vydal hodné€ knih s tématikou jogy, z nichz nejvétsi

byla Ohnivy ket — odhalend cesta mystika (1923), ve které¢ konecné nasel svoji cestu.
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Zacal vydavat ¢asopis Psyché. Clovék z chudych pomért, Kvétoslav Minatik (1908-
1974), se podilel, na Gspésném vyzkumu, kde pomoci EEG a dalSich metod popsal
a vysvétlil stavy, které jogin proziva pii meditaci.

Nejvetsi stopu u nds zanechala Cinnost Svamiho Paramhansy MahéSvardnandy (nar.
1945). Je to indicky ucitel, ptevazné zijici ve Vidni. Zalozil dodnes existujici hnuti
»Joga v dennim Zivoté®.

Dnes se joga stdva spiSe Zivotnim stylem spojenym se zdravym stravovanim,
ur¢itym zpusobem sluSného chovani a diky duchovnimu rozmeéru i alternativou
k tradi¢énimu kiestanskému nabozenstvi. Lid¢, kteti se s ni setkdvaji poprvé, ji vnimaji
jen jako ,cviceni, které méa ducha“, pozdéji, pii hlubSim kontaktu, ¢lovék onoho

»ducha* v sobé zac¢ina objevovat (Steiner, 2011).

3.2 Druhy jogy

Existuje mnoho riiznych druhi jogy a kazdy si tak miiZze vybrat ten, ktery pro n¢ho bude
nejvhodnéjsi. S vybérem mu mulze poradit i zkuSeny lektor, ktery ma piehled
o jednotlivych typech cviceni a dobfe vi, na co se ma ¢lovék zaméfit, aby mu cviceni
pomohlo od problémt kazdodennich ¢innosti. Popisi nejvice zndmé a rozvijejici druhy

jogy u nas v Ceské republice.

3.2.1 Hatha joga

Ha znamend M¢sic a Tha Slunce. Zabyva se vlivem M¢sice (zenské energie) a Slunce
(muzské energie) a snazi se tyto dvé protikladné energie zharmonizovat. K tomu
pouziva télesné pozice — dsany, prandjamu (dechova cviceni), atd. (Hodzi¢, 2011).
Ucastnici se pohybuji vlastni rychlosti a maji tak &as se soustiedit na dychani
a meditaci. Praktikovani této jogy spociva v klidné, meditativni nalad¢, proto je nejlepsi

se ji vénovat na konci naroc¢ného dne.
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3.2.2 AsStanga joga

U nas nazyvand ,,power joga“. V zadném pfipad¢ se netykd meditaci, ale spiSe klade
velky diiraz na zdatnost a rozvoj sily. Jednotlivé pozice jsou narocné a zak musi rychle
piechazet od jedné pozice k dalsi, pro vybudovani flexibility. Pred zacatkem lekce
se zaci rozcvici kvuli aktivaci svali.

Tento styl neni pro kazdého, méli by se mu vyhnout ti, ktefi se cvi€enim zacinaji,

protoze jesté nemaji odpovidajici fyzickou kondici (Lysycia, 2013).

3.2.3 Bikram joga

Sestava se skladda z 26 pozic. Typickym znakem jsou mistnosti vytopené na vice
nez 38°C, aby simulovaly indické klima. Lekce trva 90 minut. Aby byly viditelnéjsi
vysledky je potieba ji cvicit 4x 1 vicekrat za tyden. U cvicencli vyvolava silné poceni,
o némz se predpoklada, ze urychluje o€ist'ujici t€inek asan a zvysuje ohebnost. Béhem
lekce ¢lovék vypoti piiblizné 1 — 3 litry potu, proto se doporucuje dodrzovat pitny rezim
pfed i po cviceni. Procistuje lymfaticky systém, upravuje metabolismus a posiluje

imunitni systém. Je diilezité, aby byl cvicenec v dobré kondici (Fraser, 2005).

3.2.4 Prenatalni joga

Zaméfuje se na nastdvajici matky a Zeny po porodu, které chtéji opét ziskat formu.
Cvicenim muze nastavajici matka ptedchazet nevolnostem. PifedevSim posiluje stiedni
¢ast téla, pomaha spravnému postoji a pracuje s dychanim, které zenu zklidni a ptipravi
ji na porod. Od 14. tydne téhotenstvi az do porodu je mozné cvicit (Kohutova, 2014).

T¢lesna cviceni se provadi v pomalej$im tempu (Lysycia, 2013).

3.2.5 Iyengar joga

Zalozil ji B. K. S. Iyengar, ktery je povazovan za jednoho z ,velkych* jogint.
Na zapadé Indie se nachazi jeho institut, ale vyucuje jogu po celém svété. Tento styl
je vhodny pro zacateCniky. CviCenci se nejprve nauci dsany a poté se zaméfi

na techniky dechu.
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Vyuzivaji se rizné pomicky, napiiklad kostky, zidle, deky, polstafe, pasy, kvadry
a podhlavniky (Fraser, 2005). Poméahaji k dosazeni urcit¢ &sany, dokonalejSimu

wewvr

2005).

3.2.6 Antigravity joga

Autorem tohoto relaxacn¢ medita¢niho cviceni je Christopher Harrison. Je to teprve
se rozvijejici trend ve 47 zemich svéta, véetnd Ceské republiky. Baletni tane¢nik spojil
prvky jogy, gymnastiky, pilates, baletu a prvky propriocepce.

Hlavni cvicebni pomiickou je specidlni Satek hamaka, ktery je upevnén
ke stropu. Nosnost je 300 az 500 kg (Kriska, 2014). Do Satku se cvicenec zavési
aprovadi vném asany. CviCenim lze dosahnout pruznosti a protazeni bez komprese

na obratle patete. Ma blahodarny vliv na nas kosterni systém (Vojtéchova, 2009-2010).

3.3 Zakladni pojmy

3.3.1 Asana

V sanskrtu se tento vyraz pieklada jako télesna pozice. T€lesna poloha, kterd se zaujima
na delsi ¢as a kterda musi byt pfijemnd a uvolnénd. Ve 2. stoleti pred Kristem, Patandzali
sepsal poznatky a zasady jogy do jégovych poucek, ale d4sanou nazyva pouze meditacni
sed. Za asany se vSak povazuji i dynamické jogové cviky.

Asany byly odvozeny od pfirozenych pohybii a pozic zvifat od kterych maji nazvy,
napiiklad kocka, kobra, zajic, tygr, ryba, orel, atd. Pozice plsobi na klouby, svaly,
organy, dech, nervovy, lymfaticky a obéhovy systém. Stejné tak ovliviuji psychiku,
mysl a ¢akry (energetickd centra). Mezi jednotlivé cviky se zafazuji faze uvolnéni, tim
se cvici schopnost relaxace a vnimani vlastniho téla. Vyznamnou roli hraje i dychéni.
Spoji-li se dech spohybem, pohyb se stdva harmonicky, prohlubuje se dychani
a dochazi k povzbuzeni krevniho ob¢hu i latkové vymeény. Je dilezité, aby pohyby byly

pomalé a provedeni kvalitni (Vaclav, 2007).
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Kazda pozice mé vychozi postaveni, jsou to: stoj, klek, sed, leh na zadech, leh
na bfiSe a podpora paze. Zaméiuji se na posileni a protazeni rtiznych svalovych skupin
jednotlivych ¢asti naSeho téla. Nastinim nékteré z pozic ve stoji a vleze, které jsem

vybrala pro vyzkumnou ¢ast této prace.

3.3.1.1 Pozice hory (Tadasana)

Symetrickd pozice ve spojném stoji, hlava vzpiimena, ramena tlacena kaudalnim
smérem, horni koncetiny podél téla v supina¢nim drzeni a prsty na rukou v extenzi.
Zakladni opérna zakladna je ploska nohy, kterd ma 3 body tvofici trojuhelnik. Hrbol
patni kosti, bdze metatarsi 1. a 5. prstu jsou body dotykajici se povrchu. Tadasana
je jedna z nejlepSich pozic, jak obnovit pfirozenou Zivost a adaptabilitu chodidla. Pii ni
1ze sledovat vzajemné plisobeni koncentrické a excentrické kontrakce dychacich svala

(Kaminoff, Matthews, 2013).

3.3.1.2 Pozice zidle (Utkatasana)

Nohy v sifi kycelnich kloubtli, soucasné s nddechem pokrCit kolena a udélat mirny
piedklon trupu. Horni koncetiny zvednout nad hlavu tak, aby byly v prodlouZeni patete
a dlan¢ mifily k sobé. Tato pozice posiluje stehenni a zaddové svalstvo (Lysycia, 2013).
Zaroven diky ni pozname rovnovédhu mezi napétim a uvolnénim. Je dilezitd zdatnost
v Gsili a dechu, jinak svaly hladové po kysliku zaméstnaji dech natolik, ze télo nebude

moci udrzet podéIné natazeni.

3.3.1.3 Pozice bojovnika II (Virabhadrasana II)

Vypad levou nohou vpted, levé koleno pokréené do uhlu 90° a prava noha vytocena
do zevni rotace. Pohled smétuje vpied a s nadechem se provede upazeni. Pozice se drzi
po dobu péti dechii a poté se vyméni strany. Vhodna pro uvolnéni kycelnich kloubti

a posileni svalii dolni koncetiny.

24



Pokud neni pohyb na stranu cCisty, mlze roztaZzeni pazi tlaCit na nervovou pletent
a zpusobit brnéni v hornich koncetinach. Dychani je pfi této pozici snazsi, protoze

panev a patef neni tolik rotovana (Kaminoff, Matthews, 2013).

3.3.1.4 Pozice psa s obli¢ejem dolii (Adho mukha Svanidsana)

Pozice zafina na vSech c¢tyfech a pii nddechu se zvedd panev s mirné pokréenymi
koleny, aby se neptetézovala patef. Pro lep$i oporu jsou prsty na rukou i nohou
rozeviené. Aktivuji se zde flexory zéapésti, kvili zabranéni zhrouceni ruky. Dobra

poloha na uvolnéni bederni patete a posileni svall trupu a dolnich koncetin.

3.3.1.5 Pozice kobry (BhudZangasana)

Symetricky zaklon vleze na btiSe, horni koncetiny pokréeny v loketnim kloubu a opiené
o dlané. Hlava v zdklonu a pohled smétuje vzhiiru. V této pozici se setrvava po dobu
peti az deseti dechii. Pfi vydechu se provadi zaklon trupu. Kobra protahuje bficho,

napomaha zazivani a rozviji pohyblivost patefe.

3.3.1.6 Pozice ditéte (Balasana)

Je to relaxacni pozice v kleku s ptredklonem. Hlava je opiend ¢elem o podlozku. Cilem
této pozice je dostat panev na paty. Pfi nddechu se bficho rozpind proti stehnliim.
Paze mohou byt nad hlavou opfené dlanémi na podlozce nebo podél stehen dlanémi
vzhiru. Spole¢n¢ s nadechem klesaji ramena k zemi. Dech je sméfovan do oblasti
bederni patefe. Pokud je vtéchto mistech zkraceni, muze nastat pocit duseni.
Je to vhodné poloha pro odstranéni stresu, deprese, unavy, nespavosti a bolesti hlavy

(Lysycia, 2013).

3.3.2 Pranijama

Je tizeni energie v naSem téle za pomoci dechovych technik. Joginové povazuji dech
za tok zZivotni energie. Ukolem pranajamy je zajisténi optimalni energetické rovnovahy

naSeho téla. Charakteristick¢é znaky prandjamy jsou hloubka, intenzita a rytmus.
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PfirozruSeni je na$ dech zrychleny a nerovnomérny, kdyZ jsme nemocni, mame
tendenci hloubé€ji vydechovat, to znamena zbavit se biemena z nasi mysli. Naopak
pii radosti se snazime co nejvice nadechovat. Jednoduchy zpasob jak mulzeme
zésobovat télo obrovskym mnozstvim energie je naucit se hluboce dychat. Jogové
dychani se v kazdém druhu jégy lisi. Nejdiive se cvicenec zaméfi na vyrovnani poméru
mezi nadechem a vydechem, sam si pocita délku, aby zjistil, jak dlouho jednotlivé faze
trvaji (Krejcik, 2015). Dechova cviceni se vétSinou provadi nosem, ale nékteré techniky
pouzivaji nadech usty. Cilem je ochlazovani mozku a uklidnéni nervového systému
(Hodzi¢, 2011). Néadech umoziluje rust, vyvoj a rozvoj. Vydech odvadi zplodiny
metabolismu a dochézi ke sjednoceni energie téla a mysli. Prandjama je tvotfend ze Ctyf
fazi: nadech, zadrzeni dechu po nadechu, vydech a zadrzeni dechu po vydechu. Vse
probiha v urcitych cyklech a pomérech, které vedou ke kvalitn€j$i vyméné plynti mezi
plicemi a krvi (Krej¢ik, 2015).

Plny jogovy dech je prvni technika, kterou se cvi€enec musi naucit, aby mohl
cvicit dal§i pranajamické techniky. Pro jogu znamend pfirozené a plynulé dychani.
Jde o dech, pii kterém se vyuzivd kapacita plic. Sklada se ze tfi Casti: biisni dech
(branic¢ni), hrudni dech a horni (podklickovy dech).
Béhem nadechu jde branice smérem dolt, ale bficho se rozsituje a pii vydechu je pohyb
opacny. Kdyz branice Spatné pracuje, miize byt piicinou vadného drzeni téla. Nejlepsi
zpusob naucit se spravné dychat branici je poloha vlehu na zadech (savasana).
Jako prvni ¢ast plného jogového dechu se rozSifuje branice, potom hrudni ko$
a nakonec horni ¢ast hrudniku. Plny jogovy dech uvoliuje télo i mysl, zlepSuje vnimani
téla, koordinaci a prohlubuje védomé vnimani dechu. Velkou jeho vyhodou je,
ze hluboka dechova vina masiruje patet a obratle, které se pii hlubokém dechu prokrvuji
a regeneruji.

Technika zadrz dechu zlepSuje nervovou c¢innost, zklidiiuje mysl, zpomaluje

metabolismus a pfipravuje na meditaci.
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Kazdy jogin chce dosahnout spontanni, pfirozené zadrze, ktera je klicem k sebepoznani,
proto se vkladaji zadrze dechu dovSech prandjadmickych cviceni. Pro lidi
s onemocnénim srdce, problémy s krevnim tlakem a téhotné zeny je zadrz dechu

kontraindikaci.

3.3.2.1 Chladivy dech (Sitali pranajama)

Pfi tomto dechu je dilezité umét stoCit jazyk do rulicky mezi rty. Pres rulicku pomalu
nadechujeme a na SpiCce jazyka ucitime chlad, ktery se pfenasi do hrdla na mozek.
Na konci nddechu vratime jazyk do ust a vydechujeme nosem. Nejvétsi roli hraje mysl
a predstavivost. Cvicenec se soustfedi na vnimani chladu, ktery se rozprostira po celé

jeho nervoveé soustave.

3.3.2.2 Stridavy, ofistny dech (Nadi S6dhana)

Stfidavé nadechujeme a vydechujeme levou a pravou nosni dirkou. Ukazovacek
a prostfednic¢ek ddme mezi oboci, palcem a prstenickem stfidaveé uzavirame nosni dirky.
To se provadi vzdy pravou rukou. Technika je vhodné pro posileni dychacich organd,
krev se obohacuje kyslikem, zmirfiuje bolesti hlavy a uklidiiuje mysl. Spoluprace
s dechem béhem cviceni zpriichodniuje energetické kandlky a po cvifeni tak nastane
rovnovaha a harmonie.

Hluboky dech ndm napomaha se dostat hloub¢ji do pozic. Vzdy je nutné dech
1 pohyb vnimat a procitit ho celym svym télem. Jediné¢ pak muze byt joga Ucinna

(Hodzic, 2011).

3.4 Joga a jeji vliv na pater

Pro c¢loveéka je patet dulezitou Casti téla. Spojuje trup s hlavou, hornimi a dolnimi
koncetinami a tim umoznuje jejich pohyb. Chrani michu, nervy a nese celou vahu téla.

Neni pro ni jednoduché udrzet vzptimené postaveni, protoze lidé v dnesni dobé

.....

a nespravnym zvedanim tézkych bfemen.
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Clovék se musi naudit sedét rovné a provadét pohyby spravné, aby patef dobie
fungovala. Nerovhomérné zatézovani kloubii vede k riznym bolestem az deformacim.
Proto je dulezit¢ béhem cviceni dbat na polohu hlavy, celé¢ patefe, kofenovych
1 ostatnich kloubt.

Diky pozicim z jogy, které protahuji patet, se dostaneme na hlubsi troveinl ve své

cest¢ k sebepoznani. Zejména nejnovejsi a nemladsi druh jogy, antigravity joga.
Béhem ni dochazi k nulové kompresy, pii které¢ se oddaluji meziobratlové prostory,
meziobratlové disky hydratuji a ligamenta se protahuji. Kvali 3D pohybu, dochézi
k efektivnimu  zapojeni svalstva celého téla, které rozviji mobilitu kloubt
(Kriska, 2014). Cviceni neni dulezité jen z fyzického hlediska, ale i1 mentalniho
a dusevniho. Protahovani obratlli a uvoliiovani miSnich nervii ndm umoziuje rozproudit
tok energie po celém téle az nahoru do mozku, kde je cil vSech druhti jog. Energie Iépe
uz v posvatnych textech Indii. Hovofi o obraceném stromu, kdy kmen je patet, kofeny
vlasy a vétve znazornuji nervy. Kmenem proudi miza bozského probuzeni jako
mozkomis$ni mok michou. Je to pravy strom Zivota. Energeticka centra nebo také centra
védomi (Cakry) jsou umisténé v patefi. Stejné tak jako patet s mozkem tvoii centrum
pro télesné a mentalni funkce. Existuje hodné caker, ale hlavnich je 7. Kazd4d ma svoji
barvu, hudebni ton, pocet lotosovych kvéti a urcity druh cviceni jogy, ktery Cakru
posili. Lotosovy kvét znamena pocet kanalka napojenych na cakry, které plni jeji funkci
(Hodzic, 2011).

Nerovnomérné rozlozeni vahy na chodidlech, varézni ¢i valgézni postaveni
kolennich kloubli, ale 1 postaveni panve muze mit negativni vliv na patet
(Poupétova, 2006a). Jogou miizeme docilit znovuobnoveni piirozeného postaveni
kycelniho kloubu a panve ve vztahu k pateti (Poupétova, 2006b). Proto jednotlivé cviky
jogy maji rizné vychozi postaveni a provedeni pozice, aby se vzdy zapojila jind svalova
skupina a tim i posilila. Sijové svalstvo je ovliviiovano celkovym drzenim patefe niZe
polozenych usekii. Je nezbytné nutné se vénovat i dalSim trupovym oblastem, které

s problémem na prvni pohled nesouvisi.
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Abychom dali moZnost §ijjovym svalim znovu fungovat, musime se zaméfit na kostr¢,
ktera souvisi s panevnim dnem, bederni patet s bfiSnimi svaly a uvolnéni hrudniku
dosahneme posilenim svala v oblasti lopatek (Poupétova, 2006f). Nemusi byt problém
pouze v kloubu, ale velmi ¢asto je pficina bolesti ve svalu. Zkracené svaly na zadni ¢asti
stehna omezi pfedklon trupu, ale diky setrvani v urcité jogové pozici dojde pozdéji
k jejich uvolnéni a protazeni.

Nejen zkracené, ale 1 hypotonické svaly jsou problémem vadného drzeni téla.
Jsou to pfevazné biisni svaly. Nejedna se o pfimé biisni svaly, jak si mnozi lidé mysli,
je ulozen kolem dokola uvnitf bfiSni dutiny. Sval je soucasti hlubokého stabiliza¢niho
systému, do néhoz patfi 1 branice, musculus obliquus internus abdominis, panevni dno
a musculi multifidi. VSechny tyto svaly se zapojuji pii dychani, které je pro jogu
charakteristické. Joga se zabyva dychanim prave kvili bfisnim svalim. Jestlize nebudou
zpevnéné, nedojde k opofe v bedernim tseku péatefe, ale nastane jejich pietiZzeni, a tim
Casté bolesti beder (Poupétova, 2006¢). Pti provadéni torznich 4san je zdkladni pravidlo
udrzet patei vzpiimenou. ZacateCnici se Casto snazi provadét slozitou variantu torze,
ale zde plati, ze kvalita vitézi nad rozsahem. Diky spradvnému provedeni torze zlepSime
flexibilitu patefe. Pfi torzi dychaci svaly funguji jako pist, ktery masiruje organy
ulozené v bfisni dutiné, vylepsSuje tak prubé¢h traveni a piisobi pozitivné na nasi mysl.
Nejdilezitéjsi je rovna patet a stale zpevnéné biisSni svaly, jejichz praci prohloubime
pfi vydechu silnym vtazenim pupku k patefi. Za néjakou dobu mizeme citit hiejivy
pocit a uvolnéni napéti celé patete (Poupétova, 2006d).

Na pénevni dno plsobi stres. Kdyz se podivaime na psy, ktefi maji strach,
stahnou sviij ocas mezi nohy. Stejn¢ tak jako my lidé ve strachu nebo stresovych
situacich stdhneme kostr¢, aniz bychom si to uvédomovali. Svaly panevniho dna
se upinaji na kostr¢, proto dochazi ke zkraceni a bolestem v oblasti panve a kycelnich

kloubt.
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Podle joginskych nauk se nachazi zdroj Zivotni energie na zacatku patete
u kostr¢e, proto ndm védomé uvolnéni této oblasti umozni relaxovat svalstvo a nervstvo
problémové oblasti beder a kiize. To ma vliv na uvolnéni svalti po celé délce patere

(Poupétova, 2006e).

3.5 Joga ve fyzioterapii

Jestlize Clovek trpi néjakym véaznéjSim onemocnénim, je nutné se poradit s lékafem,
zda je cviceni pro n¢ho vhodné. Naptiklad v Americe probéhl vyzkum, ve kterém védci
zkoumali vliv jogy na onkologické pacienty. Dosli k zavéru, Ze specidlné navrzeny
program jogy zlepsil spanek, inavu, snizil mnozstvi 1€kid a celkové kvalitu Zivota
(Paddock, 2010). Presto se najdou ptipady, kdy neni jéga vhodnym vybérem cviceni.
Nedoporucuje se lidem trpicim pfili§ vysokym krevnim tlakem, s vysokou nadvahou,
béhem virdzy, po Cerstvém urazu kloubil a s nemocemi vnitinich organii. Ten, kdo ma
problémy se srdcem, nesmi zadrzovat dech po nadechu, provadét obracené pozice,
protoze hlava nemiize byt niz nez srdce. Doporucuji se relaxac¢ni, zahtivaci, protahovaci
cviky a plny jégovy dech. Vyrazné obézni lidé by nem¢li cvicit dsany ve stoje, protoze
zatézuji klouby, pro né€ jsou vhodné uvoliiovaci dechové cviky a pomald relaxacni
cviCeni. Cviky, které umoziuji volné a hluboké vydechovani, naptiklad nacvik plného
jogového dechu, jsou vhodné pro astmatiky (Hodzic, 2011).

N¢ekolik fyzioterapeutickych metod je zalozeno podle ontogenetického vyvoje,
napiiklad Vojtlv princip, dynamickd neuromuskularni stabilizace nebo Bobath koncept.
V joze se také nachazi prvek zvyvoje, a to, pozice ditéte. Tato relaxacni é4sana
je zaméfena na patet, ktera je obloukovité¢ prohnutd stejné jako v déloze u matky.
Uz pred nékolika tisici lety lidé predpokladali nebo snad 1 védéli, Ze spravné drzeni téla
zaCind od pocatku zrozeni Zivota. Postupem véku a Spatné naucenymi pohybovymi
navyky zacne drzeni té€la ochabovat a hroutit se. Jestlize se u ¢lovéka objevi néjaké
problémy, je mozn¢é zacit s 1éCenim praveé v pozicich, ve kterych bylo telo jesté spravné
nastaveno.

Fyzioterapie se Casto zabyva problémem skoliéz. Ty se pravé objevuji

uz v détském veéku. Jejich 1é¢eni je dlouhodoba zalezitost.
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Pricinou je Spatny vyvoj v prenatdlnim i postnatadlnim obdobi, prabéh porodu,
traumatické zazitky v détském veéku a ve Skolnim obdobi hlavné jednostranné
pretézovani Skolnimi batohy. Prevence skolidz se provadi pouze u zdravych déti, které
nemaji velkou asymetrii. Jestlize se unich zndmky skolidzy objevi, je dobré zacit
se cvicenim. Vhodné jsou protahovaci a rotacni cviky trupového svalstva, které se musi
provadét symetricky a pravidelné, alesponi dvakrat denné (Kirjuchin, 2006).

V dnesni dobé se stale vice objevuji vyhiezy meziobratlovych plotének
nasledkem Spatného a nerovnomérného zatézovani patete. Pacienti za¢inaji rehabilitovat
hned den po operaci. Nejdiive se uc¢i v lehu na zadech plnému jogovému dechu, pfi
kterém zapojuji bfisni, hrudni a podklickové dychani. Postupem casu se zapojuji pomalé
dynamické pohyby jako krouzeni kotnikti, pfitahovani Spi¢ek nohou kranidlnim smérem
a pozdéji pritahovani kolen k bfichu, ale stile se pacient soustiedi na dychani,
pii kterém uvoliluje bederni patef. Cviceni probih4 tahem, ne Svihem. Pro své zakladni
principy je joga idedlnim zpisobem rehabilitace nejen po operaci bederni patete,
ale 1 pro udrzeni dobré kondice svalového systému (Brichtova, 2005).

V populaci je béznd hypermobilita, ktera neni Uplné vhodnd pro tclo, ale
ve vét§ing piipadi se nepovazuje za patologii. Cast&ji se objevuje u divek a Zen, kvili
vlivu Zenskych hormont na kolagen v pojivové tkani. U hypermobility je zvySena
laxicita pojiva, ktera je spojend s instabilitou kloubti. Pfi instabilité kloubii je obtizné
udrzet stabilni pozici. U lidi s abnormdlnim rozsahem pohybu jsou casté urazy,
poskozeni kloubnich pouzder, vazii, Slach a chrupavek. Také je u nich vyssi riziko
nachylnosti ke skoliozam, vyhfezim diskll ¢i recidivujicim blokaddm. Proto se
hypermobilnim lidem zhlediska zachovdni funkéniho pohybového systému
nedoporucuji Svihové aktivity a tvrdé doskoky. Miize u nich byt také horsi pohybova
koordinace, vnimani téla a rovnovaha. Idedlnim cvi¢enim pro tyto lidi je joga, protoze
vede ke zvySeni kloubni stability diky izometrické, vytrvalostni svalové aktivité, ale
béhem pozic musi byt zajiSténé spravné, centrované postaveni ve vsSech kloubech

(Kralové, 2016).
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Diky pravidelnému cviceni jogy dochazi k postupnému uvolnovani zkracenych svali,
posilnéni svalovych skupin, k obnové plného rozsahu pohybu v kloubech a upravuje se
spravny pohybovy stereotyp.

U poruch korové plasticity a stim souvisejici somatognostické funkce
se doporucuji vykonavat jednoducha cvic¢eni s uvédoménim si postury a pohybu. Kdyz
je zvySena celkova excitabilita systému s tendenci ke vzniku zkraceni, je potieba pouzit
vhodné relaxacni techniky zjogy adoplnit je dalsim individudlnim postupem.
Pti jogovém cviCeni ma byt ve svalech jen tolik napéti, kolik je tieba pro dany pohyb.
Toho jsme schopni docilit jen tehdy, kdy je vnimani naSeho téla dostate¢né
prohloubené. Z hlediska prevence je podle Lewita vhodné cviceni jogy, ale pohyby jsou

plynulé, ne Svihové, stfida se posilovani s relaxaci a hlavné se dbéa na spravnou techniku
dychani (Bednér, 2014).
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4 CILE PRACE

4.1 Cile prace

1. ZvySeni informovanosti populace o vyznamu jogy a jejich moznostech

ve fyzioterapii.

2. Jak cvi€eni jogy muze ovlivnit rozsahy patefe.

4.2 Vyzkumna otazka

Jak pravidelnym cvi¢enim jogy zvétsSit rozsah pohyblivosti patefe a tim zmirnit bolesti

zad a posilit dechové svalstvo?
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S METODIKA

K praktické casti mé bakalafské prace byla ziskdna data metodou kvalitativnich
vyzkumnych postupii. Sbér dat probéhl formou zpracovani kazuistik, které obsahuji
anamnézu, vstupni kineziologicky rozbor, vystupni kineziologicky rozbor a nésledné
vyhodnoceni. Nasla jsem 3 respondenty, které jsem si pfed vstupnim vySetienim
nafotila a poté vySetfila. VSichni souhlasili s podminkami prib¢hu terapie, s vySetienim
a se zvefejnénim jejich fotografii v této praci. Souhlas potvrdili svym podpisem
informovaného souhlasu, ktery je mozny k nahlédnuti v ptiloze 1. Anamnestické udaje
jsem ziskala formou rozhovoru. Kazdému jsem vysvétlila provedeni jednotlivych cviki
zaméfené na patet apredala mnou zhotoveny manudl, kde byly cviky popsany.
Respondenti cvicili podle mého vybéru jogové cviky 3x tydné po dobu 2 mésici.
Cvicili v domacim prostiedi, do které¢ho jsem dochazela 1x tydné€, kvili spravnému
provedeni cvikli. Po celou dobu mé respondenti mohli kontaktovat v ptipad¢ dotazt
anejasnosti. Po uplynuti doby jsem udélala vySetfeni stejné jako na zacatku pred
cvi¢enim. Formou rozhovoru jsem ziskala zpétnou reakci respondentii. Porovnala jsem

jejich vysledky a reakce ze cviceni a nasledné provedla vyhodnoceni.

5.1 Metodika vySetieni

Vstupni vySetieni je shodné s vystupnim. S kazdym respondentem jsem vedla nefizeny
rozhovor, abych ziskala anamnestické udaje ohledn¢ soucasného zdravotniho stavu,

roding, zaméstnani, diivéjSich onemocnéni, sportovnich aktivit a zkuSenosti s jogou.

5.1.1 VySetieni aspekei

Pohledem jsem vySetfila respondenty ve stoji zeptedu, zboku, zezadu a pfi chizi.
Pozitivni nebo negativni Trendelenburgovu zkousku. Pfi stoji na jedné dolni koncetiné
se v disledku oslabeni musculus gluteus medius a minimus naklani panev smérem doli.

Také jsem ud¢lala vySetieni patefe pomoci olovnice zezadu a zboku.
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5.1.1.1 Dechové testy

Provedla jsem pét dechovych testa.

1. Vysetieni dechového stereotypu vleze na zadech, zda prevlada dychani do bficha,

dolniho hrudniku nebo podkli¢kovych kosti.

2. Branicni test vsedé, kde jsem palpovala lateralné pod dolnimi Zebry a mirn¢ tlacila
proti lateralni skupiné bfiSnich svali. Spravné by mélo dojit k rozsifeni dolni casti
hrudniku arozSifeni mezizebernich prostori. Timto testem jsem zjistila,

jak je respondent schopny aktivovat branici v souhfe s bfiSnim lisem a panevniho dna.

3. Test brisniho lisu vleze na zadech s dolnimi koncetinami nad podlozkou v 90° flexi
v ky¢€lich a v kolenou, chodidly se opirali o moje dlan¢ a ja postupné odstraniovala
oporu, respondent musel udrzet dolni koncetiny sdm, pfitom jsem sledovala zapojeni
bfiSnich svalt. Spravné by mél hrudnik drzet kaudéalni postaveni a dolni Zebra

se rozS§ifovat lateralné.

4. Extencni test vleze na bfiSe, horni koncetiny podél téla. Respondent zvedal hlavu
nad podlozku a provedl mirnou extenzi patete. Sledovala jsem koordinaci zapojeni
zddovych svali s laterdlni skupinou bfiSnich svalii. Paravertebralni svaly se maji

aktivovat v rovnovaze s lateralnimi bfiSnimi svaly.

5. U testu nitrobiisniho tlaku vleze na zadech jsem svoji dlani na dolnim bfiSe
respondenta sledovala postupné zapojeni svalti. Spravné by méla vyklenout nejdiive

sténa podbfisku a poté sténa btisnich svala (Kolar, Lewit, 2005).

5.1.2 VySetieni palpaci

Zjistovala jsem bolestivost kostrée vleze na biiSe. VySetfila postaveni panve bud’
do anteverze, torze a nebo retroverze. Zmeétila jsem obvod hrudniku pfi maximalnim

nadechu a vydechu.
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5.1.3 VySetieni patere

Pro zjisténi pohyblivosti jednotlivych tsekl patefe, jsem pouzila tyto dynamickeé testy:
Thomayeriuy test — rozvijeni celé oblasti patetfe pii predklonu, natazené horni koncetiny,
méii se od koneCkl prsti k podlozce v centimetrech, jestlize se dotykaji prsty
podlozky = 0.

Schoberitv test — rozvijeni bederni patefe pifi predklonu, od spojnice spina iliaca
posterior superior naméifim 10 cm a méfim, o kolik centimetrii se patef rozvine,
u dospélého by se méla rozvinout alespont o 10 cm vice.

Stiboriv test — pohyblivost hrudni a bederni patete pii predklonu, od spojnice spina
iliaca posterior superior po obratel C7, alespon rozdil 10 cm.

Cepojiv test — rozvijeni kréni patefe pii predklonu, od obratle C7 naméfim kranialné
8 cm, rozdil 3 cm.

Lateroflexe trupu — pohyblivost patete do uklonu, pted a po tklonu si udélam znacku
na stehné v misté konce prostfedniho prstu a métim rozdil mezi stranami.

Ottty inklinacni test — rozvijeni hrudni patete do predklonu, od obratle C7 naméfim
kaudalné 30 cm, prodlouzeni o 3,5 cm,

Ottiiv reklinacéni test — rozvijeni hrudni patefe do zaklonu, od obratle C7 naméiim

kaudaln¢ 30 cm, zkraceni o 2,5 cm.

5.1.4 Goniometrie

Goniometrem jsem me¢fila lateralni flexi a rotaci hlavy. Maximalni rozsah lateralni flexe

je 45° a maximalni rotace hlavy je 90° (Shultz, Houglum, Perrin, 2005).

5.1.5 Vysetieni zkracenych svala

Musculus sternocleidomastoideus — vleze na zadech, hlava mimo lehatko, fixace
sterna. Pohyb do zaklonu, uklonu a rotace od vySetfované strany. Stupenn zkraceni

se hodnoti podle rozsahu extenze.
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Musculus levator scapulae — vleze na zadech, hlava na lehatku, fixace
ramenniho pletence vysetfované strany do deprese. Pohyb do flexe, tiklonu a rotace

na nevysetfovanou stranu. Hodnotime podle stlaceni ramenniho pletence.

Musculus trapezius — leh na zddech, hlava na podlozce, fixace ramene. Pohyb

je pasivné provedeny uklon. Porovnavame s druhou stranou.

Paravertebralni svaly — vzptimeny sed, horni koncetiny podél téla, fixace za péanev.
Pohyb do maximalniho piedklonu. Méfime vzdalenost ¢elo — stehno. Jestlize je veEtsi,

nez 15 cm jde o 2, mezi 10 — 15 cm jde o 1 a min jak 10 cm je 0.

Musculus quadratus lumborum — ve stoji, horni koncetiny podél téla, prsty natazené.
Pohyb do lateroflexe a poté se porovnavaji obé strany mezi sebou, na kterou byl vétsi

uklon.

Ischiokruralni svaly — vleze na zadech, dolni koncetiny natazeny, fixace dolni tfetiny

stehna netestované koncetiny. Pohyb alespon do 90° flexe.

Musculus piriformis — vleZze na bfiSe, pokréené dolni koncetiny v kolenou. Pohyb
do vnitini rotace kycelnich kloubti, tak ze nechame bérce volné spadnout do stran.

Srovnavame ob¢ dvé dolni koncetiny mezi sebou.

5.1.6 Svalovy test

Musculus rectus abdominis — vleze na zadech, podlozena kolena, pohyb obloukovita
flexe trupu, pro stupen 5 ruce vtyl a dolni uhel lopatek 5 cm od podlozky.
Pro st. 4 jsou horni koncetiny ptekiizeny na hrudniku a dolni uhly lopatek 5 cm
nad podlozkou. U stupné 3 jsou horni koncetiny stejné jako u 4, thly lopatek staci lehce

odlepit. Stupen 2 se odlepi jen horni thly lopatek a stupeii 1 se palpuje zaSkub svalu.
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Musculi obliquii abdomini internus et externus — vySetfeni probiha stejné jako

u musculus rectus abdominis, ale trup je flektovan a nésledné rotovan do strany.

Musculus erector spinae a musculus quadratus lumborum — vleze na bftiSe, hrudnik
mimo stil, trup pfedklonén a paze podél téla. Pohyb je zpfedklonu do extenze.
U stupné 5 se klade odpor mezi lopatky, u stupné 4 na dolni Zebra. Pti stupni 3 se fixuje
obéma rukama panev k podlozce. Béhem stupné 2 se vySetfovany opira ¢elem o sttil

a fixuje se panev. U stupné 1 se palpuje zaskub svalt.

Musculus gluteus maximus — vleze na brise, testovand koncetina v 90° flexi v koleni,
pii extenzi v ky¢elnim kloubu fixuji panev. Pro stupen 5 a 4 je kladen odpor na dorzalni
plochu stehna a stupeii 3 je bez odporu. Stupenn 2 se provadi na boku testované

koncetiny, kterd provadi extenzi. Stupeini 1 palpace zaskubu.

Musculus gluteus medius et minimus — vleze na boku netestované koncetiny, fixace
za lopatu kycelni kosti, pohyb do abdukce. U stupné 5 a 4 se klade odpor na lateralni
stranu dolni tfetiny stehna, stupeit 3 je bez odporu a stupeil 2 je vleZze na zadech.

Stupeii 1 je opét pouze palpace zaskubu svalt (Janda, 2004).

5.1.7 Pohybové stereotypy

Flexe hlavy — vleze na zadech, paze podél téla. Respondent flektuje hlavu
obloukovitym pohybem, ktery zajistuji hlavné hluboké flexory — mm. scaleni.
Pti pfedsunuti hlavy pfevazuje m. sternocleidomastoideus. To je Spatné. Jemng&jsi
zkouska je zkouska vydrze, kdy vySetfovany drzi hlavu ve flexi. Dostatecné silné

hluboké §ijové flexory udrzi hlavu bez tremoru alespoi 20 vtefin.
Flexe trupu — vleze na zadech, do chodidel odpor mymi dlanémi, provadi

se obloukovita flexe trupu soucasné s plantarni flexi v hlezennich kloubech. Pro stupeni

3 a 4 jsou horni koncetiny piedpazeny, pro stupenl 5 v zatyli.
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Pohyb kon¢i pti sklapéni panve. Jako idedlni stereotyp a dobie aktivni bfi$ni svaly
se povazuje stav, kdy respondent se posadi s oblym piedklonem s extendovanymi
dolnimi koncetinami a se soucasnou plantarni flexi v hlezennich kloubech bez elevace

dolnich koncetin.

Extenze kycle — vleze na bfiSe, jako prvni se ma zapojit m. gluteus maximus,

poté ischiokruralni svaly a nakonec paravertebralni svaly.

Abdukce kycle — vleze na boku, spravna aktivace je vyvazena aktivita mezi musculus
gluteus medius a musculus tensor fasciae latae. Pfi pfevaze m. tensor fasciae latae byva
vytoCend Spicka a kombinace abdukce, zevni rotace a flexe kycle. Oznacuje se jako
tensorovy mechanismus. KdyZ pfevazuje musculus quadratus lumborum a pohyb zac¢ina

elevaci panvi, jde o quadratovy mechanismus (Haladova, Nechvatalova, 2005).

5.2 Cvicebni jednotka

Cviky jsem zvolila z hatha jogy a vybrala je podle fyzické zdatnosti a zkuSenosti
sjogou respondentl. V prvnim mésici cviceni respondenti cvifili 9 cviki,
které podporuji ohebnost patefe, odstrani ranni ztuhlost v patefi a jsou dobré
pro piipravu na cely den. Ve druhém mésici cvicili pozice ve stoji, které usnadnuji
spravné drzeni téla, zlepSuji pruznost patete, posiluji zdda a oteviraji horni Cast plic.

Respondentiim jsem vysvétlila, jak maji kazdy cvik provadét soucasné i s dychanim.

1. Pozice ditéte Obrazek &. 1

Vychozi postaveni: sed na patach, horni
koncetiny veptedu, dlanémi na podloZce, aby se
protahla horni ¢ast téla a biicho.

Provedeni: uvolnit spodni cast zad a bficha
a cca 10x dychat do bficha.

Poloha je dobra pro sniZzeni nadmérné bederni

lordozy.
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2. Pozice kocky

Vychozi postaveni: z prvni pozice piejit s nadechem do pozice ,,na vSech Ctyfech®,
vzpor kleCmo, paze jsou pod rameny, dlan¢ opiené o podlozku, kolena pod kycClemi.
Provedeni: prvni ¢ast - s nadechem se prohnout v pateii a divat se smérem nahoru
(protahuje se bficho, hrudnik a krk), zvednout kostr¢ co nejvice.

Druha ¢ast — s vydechem vyhrbit patet, podsadit kostr¢, dat bradu k hrudni kosti, oddalit
lopatky a vydechnout veskery vzduch. Tyto dvé ¢asti provadét v koordinaci s dechem
10x az 20x, dokud zada nebudou pruzna. Velmi dobie protdhne patet po celé jeji délce,

zasahuje hluboko do svalovych struktur podél patete a mobilizuje §iji.

Obrazek ¢. 2 Obrazek ¢. 3

Zdroj: vlastni vyzkum [ Zoj: vlastni Vyzu}n e

3. Pozice prkna
Vychozi postaveni: modifikovand pozice prkna, od kolen nahoru odlepit télo
od podlozky, natazené horni koncetiny mirné veptedu pied ramena, divat se pted sebe.
Provedeni: s nddechem zvednout hrudnik mezi paze, davat pozor na nepiijemné pocity
ve spodni Casti zad. S vydechem uvolnit Obrazek &. 4

zéda do pozice ditéte (viz. 1. pozice).

Dobr¢ pro ulevu napjatych zad. Opakovat 3x
az 5x. Rozviji silu v hrudni, bfi$ni a panevni
oblasti. Tyto prvni tfi pozice opakujeme

postupné 3x az 5x za sebou.

Zdroj: vlastni vyzkum
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4. Pozice kobry Obrazek ¢. 5
Vychozi postaveni: stejné jako u 3. pozice, ale
se snizenou horni ¢asti téla, lokty ohnuté od
pasu do stran, hrudni patef se propadne mezi
lopatky, rozsifi se hrudnik a pohled sméfuje
pied sebe.

Provedeni: setrvani v této pozici po dobu 10

dechu.

Zdroj: vlastni vyzkum

Protahuje biicho a zaroven prodluzuje i uvoliluje patet.

5. Pozice psa s obli¢ejem doli Obrazek & 6

Vychozi postaveni: z kobry zvednout péanev

nahoru, hlava mezi nataZenymi pazemi,
rozeviené prsty, pokrcit kolena, aby se protdhla
patet a tonizovali podkolenni vazy.

Provedeni: drzet pozici po dobu 8 dechti, pokud

neni citit v téle zaddné napéti.

Zdroj: vlastni vyzkum

6. Pozice Obrazek ¢. 7

Vychozi postaveni: s nddechem nakrocit pravou
nohou doptedu, trup je vzpiimeny, ruce v bok,
podsadit kostr¢ k podlozce, pohled doptedu.
Provedeni: drzet pozici po 3 dechy.

Zdroj: vlastni vyzkum
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7. Pozice

Obrazek ¢. 8

Vychozi postaveni: stejné jako u 6. pozice

Provedeni: s nddechem vzpazit, paze vychazeji
vertikaln¢ z ramen (protahuje se spodni Cast
bficha), pohled smérem nahoru, lopatky se

oddaluji od patefe a smétuji dolli, vytocit paze

a dlan¢ smétuji k sobé.

-

Zdroj: vlastni vyzkum

8. Pozice Obrazek &. 9

Vychozi postaveni: stejné jako v 6. a 7. pozici.

Provedeni: s vydechem stahnout paze dola,
lokty pokr¢it, ruce vurovni usSi. Poté
s nadechem znovu vzpazit, jako v predeslé
pozici. Opakovat tento postup 3x.

Vypad v kombinaci se vzpaZzenim protahuje

bfisni svaly a podporuje pruznost v ky¢li. Zdroj: vlastni vyzkum

9. Pozice

Vychozi postaveni: stejné jako v predeslé Obrazek &. 10
pozici.

Provedeni: s vydechem pfetocit télo doprava,
polozit levou ruku na pravé koleno z vnéjsi
strany a pravou dlan na kiiz. Trochu se vytocit
doprava. Pozici drzet po dobu 10 decht.
Neklesnout vahou do piedni kycle a spodni
S4asti zad. Zdroj: vlastni vyzkum
Tato zkrutova varianta se zaméfuje na protazeni bedernich svalll a podporuje tok Cerstvé

krve do spindlni oblasti. BfiSni a bederni svaly spolu pracuji. Bederni svaly tlaci patet

dopiedu a bfisni svaly této Cinnosti odporuji — dilezité je, jejich Cinnost sladit.
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Potom se opakuji cviky od 5. pozice ,,psa s oblicejem doli, ale v 6. pozici se vymeéni
dolni koncetiny a pokracuje se az do 9. pozice. Nakonec se relaxuje v pozici ditéte (viz.

1. pozice) po dobu 10 dechi.

Nyni budou nésledovat cviky, které respondenti cvicili ve druhém mésici. Jsou dobré
na posileni svalti v oblasti kotnikt, stehen, 1ytek a patefe, usnadiuji spravné drzeni téla

a zlepSuji pruznost patefte.

L. Pozice hory Obrazek ¢&. 11
Vychozi postaveni: stoj, paze jsou voln¢ podél
téla, rovnd patet, chodidla jsou paralelnég,

pohled dopiedu.

Zdroj: vlastni vyzkum
2. Pozice zidle

Vychozi postaveni: pozice hory Obrazek ¢. 12
Provedeni: s nddechem vzpazit, horni
koncetiny jsou rovnobézné v Sifce ramen,
dlané proti sob¢. S vydechem ohnout dolni
koncetiny v kolenou a provést pohyb, jako pfi
sedani na zidli, snazit se, aby stehna byla
rovnobézné s podlahou. Pozici drzet po dobu 5
az 10 dechi. Zdroj: vlastni vyzkum
Pti tomto cviku je dilezité zapojit panevni

dno a spodni cast bficha, aby se ochranila kiivka bederni patete, ktera je nezbytna

pro zdravi spodni ¢asti zad.
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3. Pozice Obrézek &. 13
Vychozi postaveni: pozice zidle

Provedeni: béhem vydechu propinat dolni
koncetiny a pomalu provadét piedklon, dlan€ az

na podlozku, pokud je tfeba, mlizou byt pokréena

kolena. Tisknout bficho ke stehnim a uvolnit
kifzovou oblast. Pozici drzet po dobu 5 az 10 g

. oo . . Zdroj: vlastni vyzk
dechii. S nadechem se vratit do pozice hory. o] Viastil vyzium

4. Pozice Obrazek ¢. 14
Vychozi postaveni: Siroky stoj rozkrocny, paze
jsou podél téla.

Provedeni: s nadechem se vytocit doprava, obé
paze vzpazit asi tak, jako pfi hodu osStépem.

Pohled sleduje pohyb rukou.

Zdroj: vlastni vyzkum

5. Pozice Obrézek &. 15
Vychozi postaveni: Siroky stoj rozkro¢ny, paze

jsou podél téla.

Provedeni: s vydechem ptredklon k levé noze,
prava ruka se zachyti za levy zevni kotnik, leva
horni koncetina natazend ke stropu. Pohled

sleduje natazenou horni koncetinu.

Ctvrty a paty cvik se opakuje 5x za sebou Zdroj: vlastni vyzkum

a poté se vymeni strany. Napomahaji schopnosti téla dosahnout vyvazenosti.
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6. Pozice Obrézek ¢. 16
Vychozi postaveni: stoj rozkro¢ny (cca 1 m), 1

chodidla jsou paraleln¢, paze volné u téla.
Provedeni: s nadechem upazit, ruce propnout.

Setrvat v pozici po 3 hluboké dechy.

Zdroj: vlastni Vyzkum

7. Pozice Obrazek &. 17
Vychozi postaveni: stoj rozkrocny (cca
I m), chodidla jsou paraleln¢, horni
koncCetiny upazit.

Provedeni: s vydechem piedklon, ruce
polozit mezi chodidla. Kolena pokr¢it, aby
se snizilo napéti v zadech, hlavu nechat
viset mezi rameny. Prsty na rukou i nohou e e B AR
roztahnout. Pozici drzet po dobu 10 decht. Adroy: vlasmi vyzkum?

Ptedklon je vhodny pro posileni a protazeni vnitinich i zadnich stran dolnich koncetin

a patete.

8. Pozice Obrazek ¢. 18

Vychozi postaveni: stoj rozkro¢ny, trup
v predklonu, hlava mezi rameny, ruce na
podlozce.

Provedeni: snadechem zvednout trup,
upazit (viz. 6. pozice). S vydechem pravy
bok achodidlo vytoCit zevné. Pohled
B s

smétuje doprava, divat se pfes natazenou T
Zdroj: vlastni vyzkum

pravou pazi.
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9. Pozice Obrazek ¢&. 19

Vychozi postaveni: stoj rozkro¢ny, pravy bok g
a chodidlo vytocené zevné, horni koncetiny
upazit.

Provedeni: s vydechem naklonit horni cCast
trupu doprava, prava dolni koncetina je mirné

pokrcend. Pravy loket polozit na pravé stehno

a vytahnout levou pazi vzhiru. Koleno je

. .. . «., Zdroj: vlastni vyzkum
pokréené tak, aby se minimalizovalo napéti )Y e

ve spodni Casti zad. Pohled smérem za levou pazi.
V pozici setrvat po dobu 5 az 8 dechii. Osmy a devaty cvik nékolikrat prostiidat (zavisi

na vykonnosti).

10. Pozice
Obrazek ¢. 20

Vychozi postaveni: stoj rozkro¢ny, pravy
bok a chodidlo vytoCené zevn€, horni
koncetiny upazit.
Provedeni: tklon trupu vpravo, pravou pazi
opfit o pravé stehno, levou ruku v bok,
pohled smérem kpravému chodidlu.
S nddechem se vratit k 6. pozici a celou A

. . Zdroj: vlastni vyzkum |
sekvenci (6. az 10. pozici) opakovat na levou
stranu téla.
Uklony na ob& dvé strany pomahaji proti asymetrii téla, zvlasté postrannim svalim
trupu a patefe. Mozek se uklidni, bfiSni organy se tonizuji a muze dojit i k ustupu

mirnych bolesti zad (Lark, Goullet, 2009).
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6 VYSLEDKY

6.1 Kazuistika ¢. 1

Osobni anamnéza: zena narozena v roce 1993 (23 let), v détstvi prodélala nestovice,
ma odoperované nosni mandle, nikdy neméla zadné vétsi trazy.

Nynejsi onemocnéni. Casté bolesti pravého horniho okraje lopatky, 3x/mésic bolesti
hlavy.

Rodinna anamnéza: jeden déda mél cukrovku a druhy mél rakovinu hrtanu, babicka
ma kieCové zily.

Alergologicka anamnéza: neguje.

Farmakologicka anamnéza: bere hormonalni antikoncepci a uziva dopliiky stravy
B-komplex, Biosil.

Socialni anamnéza: stres ze Skoly, dobré rodinné vztahy.

Pracovni anamnéza: je studentkou 3. ro¢niku vysoké Skoly oboru geografie
pro vetejnou spravu. Dochézi na brigddu do dvou obchodi, jeden s potravinami a druhy
se sportovnim oble¢enim, kde dopliiuje zbozi (cca 8 mésicl). V obchod¢ se smiSenym
zbozim délala 4 roky jako pokladni. Jeji nejCastéjsi pozice je sed u pocitace kvili psani
bakalarské prace.

Sportovni anamnéza: spinning 1x/tyden, ADK (aerobic-dynamic-kickbox) 1x/tyden,
jumping 1x/tyden.

Zkusenosti s jogou: pred rokem chodila 6 mésicii na Bikram jogu, kterd ji pomohla

od bolesti hlavy a zad, posilila svalstvo a pocitila na sobé velmi pozitivni naladu.
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Obrazek ¢. 21 Obrazek ¢. 22

droj: vlastni vyzkum

Obrazek ¢. 23

Zdroj: vlastni vyzkum
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Tabulka €. 1: Vstupni a vystupni vySeti‘eni

Kineziologicky rozbor

Datum vySetieni

Vstupni - 5. 12. 2015

Vystupni — 5. 2. 2016

Zepiedu: hlubsi prava
taile, pravé rameno niz,
pravé koleno do vnitini
rotace, palce u nohou
mirny nédznak halux
valgus

Zboku: lehké predsunuté

drzeni hlavy, hyperlord6za

Zepiedu: hlubsi prava
taile, pravé rameno niz,
pravé koleno do vnitini
rotace, palce u nohou
mirny ndznak halux
valgus

Zboku: zadné predsunuté

drzeni hlavy,

Aspekce Zezadu: mirny tklon hyperlordéza
hlavy na levou stranu, Zezadu: mirny tklon
ochablé mezilopatkové hlavy na levou stranu,
svalstvo, rysujici se ryhy | ochablé mezilopatkové
na trupu zodpovidaji svalstvo, leva ryha
za nefunk¢nost branice, na trupu je kratsi nez
zvysené napéti prave prava, zvysene napéti
Achillovy $lachy pravé Achillovy Slachy
Zadné jizvy Zadné jizvy
Zvyseny svalovy tonus Normalni svalovy tonus
horni vlakna m. trapezius | hornich vldken m.
a paravertebralni svalstvo | trapezius,
v oblasti Th patete, ale paravertebralni
Palpace
nebolestiva kostrc, svalstvo v oblasti Th
anteverze panve patefe mirn€ zvySeny
tonus, nebolestiva kostré,
anteverze panve
TrendelenP urgova negativni negativni
zkouska
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VySsetieni chiize

Vétsi pohyb v levém ram.
kl., vétsi diiraz na pravou
dolni koncetinu, chiize
po zevnich hranach
plosek, pravé koleno
rotuje do vnitini rotace,

zvysena hra Slach

Vétsi pohyb v levém ram.
kl., vétsi diiraz na pravou
dolni koncetinu, chiize
po zevnich hranach
plosek, pravé koleno
rotuje do vnitini rotace,

zvysena hra Slach

VySetreni olovnici

Zboku: neprochazi
sttedem ramenniho kloubu
Zezadu: 1 cm od gluteélni

ryhy doleva

Zboku: prochazi sttedem

Zezadu: prochazi sttedem

Vysetreni pohyblivosti patere

Thomayertv test 0cm Dotyk celou dlani

Lateroflexe trupu vlevo 20 cm 26 cm

Lateroflexe trupu vpravo 18 cm 28 cm
Cepojiv test 3cm 3cm

Stiboruv test 9cm 10 cm

Schoberuv test 4,5 cm 6,5 cm
Ottiv inklinaéni test 3cm 4 cm
Ottuv reklinacni test 2 cm 3cm

89 cm

Obvod hrudniku

Max. nadech =92 cm
Max. vydech = 88 cm

Max. nadech = 97 cm

Max. vydech = 87 cm

Goniometrie hlavy

Uklon vievo 45° 45°
Uklon vpravo 45° 45°
Rotace vlevo 80° 90°
Rotace vpravo 80° 90°
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VysSetieni zkracenych svali

M. sternocleidomastoideus

0 = nejde o zkraceni

0 = nejde o zkraceni

M. levator scapulae

0 =nejde o zkraceni

0 =nejde o zkraceni

M. trapezius

Leva strana mirné

zkraceni = mirny odpor

0 =nejde o zkraceni

Paravertebralni svaly

1 — malé zkraceni (14 cm)

0 =nejde o zkraceni

M. quadratus lumborum

Leva strana mirné

zkraceni (2 cm)

Prava strana mirné

zkraceni (2 cm)

M. piriformis

Prava dolni konéetina ma

vEetsi omezeni nez leva

Prava dolni konéetina ma

vEetsi omezeni nez leva

Ischiokruralni svaly

80° s extendovanymi

90° s extendovanymi

koleny koleny
VySetieni svalového testu
Mm. errectorii spinae + m. s s

quadratus lumborum

Mm. obliquuii

externi/interni abdominis

Na ob¢ strany 5

Na ob¢ strany 5

M. rectus abdominis 3 5
M. gluteus maximus 5 5
M. gluteus minimus + 5 5
medius
Vyseti‘eni pohybovych stereotypti
Plynula obloukovita flexe | Plynula obloukovita flexe
do fossa jugularis i pfi do fossa jugularis i pfi
Stereotyp flexe hlavy

odporu, vydrz max. flexe

10s bez tremoru

odporu, vydrz max. flexe

20s bez tremoru

Stereotyp flexe trupu

Stupen 3

Stupen 5
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neni aktivni plantarni

flexe, ruce v predpazeni

aktivni plantarni flexe,

ruce v zatyli

Stereotyp abdukce kycle

Quadratovy mechanismus

na ob¢ strany

Quadratovy mechanismus

na ob¢ strany

Stereotyp extenze kycle

Postupné zapojeni:
1. ischiokruralni svaly
2. paravertebralni svaly

3. m. gluteus maximus

Postupné zapojeni:
1. ischiokruralni svaly
2. paravertebralni svaly

3. m. gluteus maximus

Dechovy stereotyp

Dychani do horniho
hrudniku, minimalni
lateralni pohyb dolnich

zeber

Dychani do dolni ¢asti
biicha, vétsi pohyb

lateralné dolnich zeber

Bris$ni lis

Dolni hrudnik ventralné
a mirné lateralne¢,

umbilicus nevychylen

Dolni hrudnik ventralné
a mirn¢ lateralne,

umbilicus nevychylen

Nitrob¥riSni tlak

Nejprve vyklenuty btisni
svaly, poté sténa

podbiisku

Nejprve vyklenuty btisni
svaly, poté sténa

podbiisku

Exten¢éni test

Prevazuje aktivita
paravertebralnich sval
na pravé stran¢, biisni

svaly lateralné

Prevazuje aktivita
paravertebralnich svalt
na pravé stran¢, biisni

svaly lateraln¢

Branicni test

Zebra lateralné, prava
strana vic nez leva, pohyb

ramenou

Zebra lateralné, prava
strana vic nez leva, bez

pohybu v ramenou

Zdroj: vlastni vyzkum
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Tabulka €. 2: Kontroly cvi¢eni

5. prosince 2015

Vstupni vySetieni, ukazka prvnich
9 cvikt, vysvétleni pozic a spravného

dychani

12. prosince 2015

Respondent si sté¢Zzuje na bolest kolenou,
kdyz na nich kleci, vytesili jsme to
polstafem, pozice provadi moc rychle,

a proto i dech je rychlejsi

19. prosince 2015

Respondent se moc snazi pti vydrzich
v pozicich, protoze si sté¢zuje po cviceni
na bolest zadnich stran stehen, ale

cviceni uz provadi pomaleji

26. prosince 2015

Celkov¢ se respondent citi 1épe, bolesti
kolenou zmizely a cvici uz bez polstare,
udéava, ze kdyz cvici rano, tak ho to
povzbudi a dodava mu to vice energie

na den

5.ledna 2016

K prvnim cviklim pifidano 10 novych
cvikl, vysvétleni pozic a spravného

dychani

15. ledna 2016

Respondent mé obcas problém udrzet
vzptimenou patef, snazi se trénovat delsi

vydrz v pozicich a prohlubovat dychani

23.ledna 2016

Podle slov respondenta se mu druhé cast
cvikil ve stoje cvici 1épe nez prvni,
protoze si pii nich vice uvolni bederni

pater

30. ledna 2016

Cviky jsou dobte zkoordinované

s dechem a provadéné plynule,
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respondent udava, ze pii vnimani dechu

se dokaze skvéle uvolnit

Vystupni vySetteni, respondent se citi
pohyblivéjsi, ve cviceni by chtél
5. nora 2016 pokracovat, nejoblibenéjsi cvik je pozice

ditéte a 5. pozice piidana ve druhém

meésici (v predklonu do rotace)

Zdroj: vlastni vyzkum

Hodnoceni

Co se zménilo u prvniho respondenta, miizeme vidét v tabulce €. 1 zvyraznéné Cervené.
U aspekéniho vySetfeni byla zména v predsunutém drzeni hlavy, ktera muze
byt ndsledkem posileni svalii v oblasti kréni patete a také mezilopatkovych svali. Diky
tomu se snizilo i svalové napéti musculus trapezius. Pfi dychéani se respondent naucil
vice sousttedit na prohloubené dychani a tim se mu zkratila leva ryha v oblasti stfednich
zad. Bylo by vhodné pokracovat ve cviceni, aby ob¢ ryhy uplné vymizely. K nejvétSim
zménam doslo u vétSiny rozsahtl patefe. Zmény se pohybuji okolo 1cm az 10 cm. Pouze
u Cepojova testu, se stav nezménil, protoZe respondent dosahl maxima uz pfi vstupnim
vysetieni. Obvod hrudniku pfi maximalnim nadechu se zvétsil o 5 cm a pii maximalnim
vydechu se zmens$il o 1 cm. Respondent vylepsSil svlij dechovy stereotyp. Naucil
se dychat vice do bficha a do spodnich zeber. Doslo také k posileni bfiSnich svali,
protoze respondent na zacatku nezvladl mit ruce v zatyli a pfi tom udélat flexi trupu
zaroven s plantarni flexi. To mtze byt také diky dalSimu cviceni, na které respondent
dochazi 3x za tyden.

Respondenta cviceni bavilo a chtél by vném i nadéle pokracovat. Cviceni
ho povzbuzuje a doddvda mu vice energie na den. Kdyz se pfi cviCeni soustfedi
na dychéni, udava, ze zapomina na stres ohledné¢ Skoly a dokéaze se skvéle uvolnit.

V bederni oblasti citi vétsi pohyblivost. Bolesti hlavy byly eliminovany.
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6.2 Kazuistika ¢. 2

Osobni anamnéza: zena narozena v roce 1991 (25 let), v détstvi prodélala nestovice,
zanét mocovych cest a méchyte, ma odoperované nosni mandle, nikdy neméla zadné
zlomeniny.

Nynéjsi onemocnent: stézuje si na kazdodenni bolesti hlavy a bolesti kréni patete.
Rodinna anamnéza: jeji babicka méla diabetes mellitus, druha babicka i déda maji
vysoky krevni tlak a otec ma kieCové zily.

Alergologicka anamnéza: neguje.

Farmakologicka anamnéza: Zadna.

Socialni anamnéza: dobré vztahy v roding, stres ze Skoly.

Pracovni anamnéza: je studentkou 5. ro¢niku vysoké Skoly oboru farmacie, pred tiemi
lety chodila na brigddu do pekarny po dobu péti let, nyni chodi 3. mésic na praxi
do 1ékarny.

Sportovni anamnéza: chodi 2x za mésic plavat a 2 — 3x za tyden beha.

Zkusenosti s jogou: zadné.

Obrazek ¢. 24 Obrazek ¢. 25
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Obrazek ¢. 26

Tabulka €. 3: Vstupni a vystupni vySetieni

droj: vlastni vyzkum

Kineziologicky rozbor

Datum vySetieni

Vstupni - 6. 1. 2016

Vystupni — 6. 3. 2016

Aspekce

Zeptedu: pravé rameno
nize, prava taile hlubsi, ob¢
kolena vytocena do zevni
rotace

Zboku: hyperlorddza,
vyklenutd bfisni sténa —
ochablé btisni svaly
Zezadu: pravé rameno nize,
rysujici se ryhy na trupu
zodpovidaji za nefunk¢énost
branice, zvySené napéti

pravé Achillovy Slachy,

Zeptedu: pravé rameno
nize, prava taile hlubsi,
kolena vytocena

do zevni rotace

Zboku: hyperlorddza,
bfisni sténa méné
vyklenuta

Zezadu: pravé rameno
nize, stale rysujici

se ryhy na trupu, obé
Achillovy $lachy stejné

napéti,
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vardzni postaveni
hlezennich kloubt

Zadné jizvy

vardzni postaveni
hlezennich kloubt

Zadné jizvy

Anteverze panve, bolestiva
kostr¢, ochablé bfisni svaly,

zvyseny svalovy tonus

Anteverze panve,
nebolestiva kostrc,

biisni svaly méné

Palpace paravertebralnich svalt ochablé, svalovy tonus
v Th/L ptechodu paravertebralnich svalt
v Th/L ptechodu
se snizil
Trendelenburgova pozitivni pozitivni
zkouska
Pohyb HKK vychazi Pohyb HKK vychazi

Vyseti‘eni chiize

Z ramenou, trup
je nepohyblivy, chlize
pievazné po zevnich

hranach plosek

Z ramenou, trup
nepohyblivy, chlize
po zevnich hranach

plosek

VySetreni olovnici

Zezadu: prochazi sttedem
glutealni ryhy

Zboku: prochazi stredem

Zezadu: prochazi
sttedem gluteélni ryhy

Zboku: prochazi

sttedem
VySetieni pohyblivosti patere

Thomayeriiv test 11 cm od zemé 0 cm
Lateroflexe trupu vlevo 19 cm 25cm
Lateroflexe trupu vpravo 20 cm 26 cm
Cepojitv test 1 cm 1,5 cm
Stiboriiv test 9cm 11 cm

Schoberuv test 4 cm 8 cm
Ottiav inklina¢ni test 2 cm 2,5cm
Ottiv reklinacni test 3cm 4 cm
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Obvod hrudniku

102 cm
Max. nddech = 104 cm
Max. vydech = 102 cm

Max. nadech =110 cm
Max. vydech = 100 cm

Goniometrie hlavy

Uklon vlevo 35° 45°
Uklon vpravo 35° 45°
Rotace vlevo 80° 90°

Rotace vpravo 80° 90°

Vysetieni zkracenych svala

M. sternocleidomastoideus

0 = nejde o zkraceni

0 =nejde o zkraceni

M. levator scapulae

0 = nejde o zkraceni

0 =nejde o zkraceni

M. trapezius

0 = nejde o zkraceni

0 = nejde o zkraceni

Paravertebralni svaly

1 = malé zkraceni (11 cm)

0 =nejde o zkraceni

M. quadratus lumborum

Prava strana mirné zkraceni

(1 cm)

Prava strana mirné

zkréaceni (1 cm)

M. piriformis

Leva dolni koncetina ma

vEtSi omezeni neZ prava

Leva DK ma vétsi

omezeni neZ prava

Ischiokruralni svaly

70° s extendovanymi koleny

80° s extendovanymi

koleny

VySsetieni svalového testu

Mm. errectorii spinae + m.
quadratus lumborum

5

Mm. obliquuii
externi/interni abdominis

Na obé¢ strany 4

Na ob¢ strany 5

M. rectus abdominis 3 5
M. gluteus maximus 5 5
M. gluteus minimus/med. 5 5
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Vyseti‘eni pohybovych stereotypti

Stereotyp flexe hlavy

Neud¢la flexi az do fossa
jugularis, vydrz max. flexe

12s bez tremoru

Udg¢la flexi do fossa
jugularis, vydrz max.

flexe 18s bez tremoru

Stereotyp flexe trupu

Stupeini 3 — neni aktivni
plantarni flexe, ruce v

predpaZeni

Stupeni 5 — aktivni
plantarni flexe, ruce

v zatyli

Stereotyp abdukce ky¢le

Tensorovy mechanismus

na ob¢ strany

Tensorovy
mechanismus na ob¢

strany

Stereotyp extenze ky¢le

Postupné zapojeni:
1. m. gluteus maximus
2. stejnostranné
paravertebralni svaly

3. ischiokruralni svaly

Postupné zapojeni:
1. m. gluteus maximus
2. stejnostranné
paravertebralni svaly

3. ischiokruralni svaly

Dechovy stereotyp

Dech do dolniho bficha,
bticho se pohybuje
ventralng,

povrchové dychani,

zadny pohyb hrudniku

Dech do dolniho bficha,
bticho se pohybuje
ventralng,

hluboké dychani, zadny
pohyb hrudniku

Bris$ni lis

Umbilicus smérem vpravo,
neni lateralni pohyb dolnich

zeber

Umbilicus smérem
vpravo, neni lateralni

pohyb dolnich zeber

Nitrob¥isni tlak

Nejprve vyklenuty btisni

svaly, poté sténa podbtisku

Nejprve vyklenuty
bfisni svaly, poté sténa

podbftisku

Exten¢ni test

Ptevazuje aktivita
paravertebralnich svalt

na obou stranach patete,

Ptevazuje aktivita
paravertebralnich svalt

na obou strandch patete,
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bez aktivity lateralnich svali

bficha

bez aktivity lateralnich

svalu bficha

Branicni test

Pohyb dolnich Zeber

lateraln€ je pouze minimalni

Pohyb dolnich Zeber

lateralné vice na levé

stran€

Zdroj: vlastni vyzkum

Tabulka ¢. 4: Kontrola cviéeni

6. ledna 2016

Vstupni vySetieni, ukazka prvnich
9 cvikd, vysvétleni pozic a spravného

dychani

15. ledna 2016

Respondent méné pohyblivy, v pozicich
nestabilni, nejveétsi problém

je zkombinovat pohyb se spravnym
hlubokym dychdnim — respondent dycha

kratce a povrchové

23.ledna 2016

Dychani se trochu prodlouzilo, ale

v kombinaci s pohybem stale nepfesné
a nejisté, dolni zebra se nepohybuji
lateraln¢, Casté opravovani

do napfimené patete

30. ledna 2016

Cviky provadény uz spravné
zkoordinované s dechem, zadny lateralni
pohyb dolnich zeber, na pohled plynuly
a pomaly pfechod mezi jednotlivymi

pozicemi

6. tnora 2016

K prvnim cviklim pifidano 10 novych
cviki, vysvétleni pozic a spravného

dychani

12. tnora 2016

Prvni cviky provadény spravné,
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respondent uz jen zlepSuje vydrze

v pozicich a prohlubovani dechu, citi se
fyzicky 1 psychicky Iépe, u novych
cvikl je naro¢ny predklon, respondent
ma pozitivnéj$i naladu a cviceni ho bavi,

casté opravovani napfimené patete

19. tinora 2016

Respondent se citi dobfte, cviceni
ho uklidiiuje a povzbuzuje do dalsich
¢innosti, jen setrvani v n¢kterych

pozicich je kratsi

26. unora 2016

Respondent mé pocit mensiho hrbu

na zadech a citi, ze ma voln¢&;jsi bederni
patef nez diiv, rozsahy predklonti

uz jsou lepsi, cviky na pohled vypadaji

stabilng&jsi

6. bfezna 2016

Vystupni vySetfeni, cviky provadény
spravné v kombinaci s dychanim, dech je
delsi a hlubsi, mirny lateralni pohyb
dolnich Zeber, respondent se citi mnohem
1épe nez na zacatku, ve cviceni chce dale
pokracovat, nejoblibenéjsi cvik je pozice

ditéte

Zdroj: vlastni vyzkum

Hodnoceni

V tabulce €. 3 jsou zmény vyznaceny Cervené, ke kterym doslo u druhého respondenta.

U aspekcniho vySetteni se zmensSil svalovy tonus pravé Achillovi Slachy a je ve stejném

napéti jako na levé dolni koncetin€. Cviky, které byly zaméfené na patef, pomohly

ke sniZzeni svalového tonu paravertebralnich svalii v oblasti Th/L pfechodu. U vSech

testovanych rozsahii patefe doslo ke zménam, rozdily jsou okolo 0,5 cm az 6 cm.
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Na zag¢atku mél respondent velky problém u Cepojova testu a stereotypu flexe hlavy,
kdy nezvladl dat bradu do fossa jugularis, po cviceni se to zlepsilo pouze o 0,5cm, proto
bych mu doporucila ve cviceni dale pokracovat. Dychani se prohloubilo, tim doslo
k posileni bfiSnich svald, sténa je mén¢ vyklenuta a pfi flexi trupu ma respondent ruce
v zatyli a soucasné s ni zvladne plantarni flexi. Lehce se zvétsil lateralni pohyb dolnich
zeber, ale spiSe jen na levé stran€. Obvod hrudniku pii maximalnim nadechu se zvétsil
0 6 cm a pii maximalnim vydechu se zmensil o 2 cm.

Respondent si cviceni chvalil, bavilo ho a dokézal si pfi ném krasné¢ uvolnit
bederni patet. Je velmi vystresovany ze Skoly, ale béhem cviceni se citi volny,
pozitivngj$i a vyrovnangjsi. Diky tomu bychom mohli pfedpokladat, Ze kostr¢ uz neni
bolestivd. Respondent udava, ze citi mensi ,,hrb* v oblasti kréni patefe a bolesti, které

predtim mél, se zmirnily.
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6.3 Kazuistika ¢. 3

Osobni anamnéza: zena narozena v roce 1970 (45 let), v détstvi se 1éCila cca 10 let
na epilepsii, mé za sebou 2 fyziologické porody, po dobu 2 let se 1é¢i na refluxni
chorobu jicnu, pied rokem prodélala tromboflebitidu v oblasti levého bérce.

Nynéjsi onemocneni: stézuje si na bolesti obou chodidel v oblasti pficné klenby,
2x za tyden bolesti hlavy.

Rodinnad anamnéza: jeji rodic¢e maji vysoky krevni tlak.

Alergologicka anamnéza: ma alergii na bfizu, ofisky a broskve.

Farmakologicka anamnéza: tobolky Emanera na reflexni chorobu jicnu

Socialni anamnéza: stres ze zaméstnani, rodinné vztahy v poradku.

Pracovni anamnéza: pracovala 10 let jako OSVC (prodavacka), poté byla 10 let
obchodni zastupkyni v pekarné, kde denné fidila automobil a nyni pracuje 1 a ptl roku
ve vefejné sprave.

Sportovni anamnéza: 1x za tyden prochézka po okoli svého bydliste, prace na zahrad¢.
Zkusenosti s jogou: zadné.

Obrazek ¢. 27 Obrazek ¢. 28

Zdroj: vlastni vyzkum
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Obrazek ¢. 29

Zdroj: vlastni vyzkum

Tabulka €. 5: Vstupni a vystupni vySetieni

Datum vySetieni

Vstupni - 12. 1. 2016

Vystupni — 12. 3. 2016

Aspekce

Zeptedu: pravé rameno
nize, prava taile trochu
hlubsi, umbilicus §ilha
vpravo, levd noha mirné
vytoCena do zevni rotace
Zboku: hyperlordoza,
vyklenutd bfisni sténa —
oslabené biisni svaly,
hyperextenze v kolenou
Zezadu: pravé rameno nize,
rysujici se ryhy na trupu
zodpovidaji za nefunkcnost
branice, hyperlordoza,
prava poplithealni ryha

do vnitini rotace, levé lytko

Sirsi,

Zeptedu: pravé rameno
nize, prava taile trochu
hlubsi, umbilicus Silha
vpravo, leva noha
mirné vyto¢ena

do zevni rotace

Zboku: hyperlordoza,
btisni sténa neni
vyklenuta,
hyperextenze v kolenou
Zezadu: pravé rameno
niZe, leva ryha na trupu
je vyrazn¢€ mensi,
hyperlordoza, prava
poplithealni ryha

do vnitini rotace,
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zvySené napéti levé
Achillovy $lachy

Z4dné jizvy

levé lytko Sirsi, stejné
napéti Achillovych
Slach

Zadné jizvy

Anteverze panve,

nebolestiva kostrc,

Anteverze panve,

nebolestiva kostrc,

Palpace ] ) ) )
ochablé mm. vasti a bfiSni | mm. vasti a bfisni svaly
svaly pevnéjsi
Trendelenburgova . .
o g Negativni Negativni
zkouska

Vysetieni chiize

Laterolateralni posun
panve, leva noha mirn¢
vytacena do zevni rotace,

veétsi duraz na levou DK

Laterolateralni posun
panve, leva noha mirné
vytacena do zevni
rotace, vetsi duraz

na levou DK

VySsetieni olovnici

Zezadu: prochazi sttedem
glutealni ryhy

Zboku: prochézi sttedem

Zezadu: prochazi
sttedem glutealni ryhy

Zboku: prochazi

sttedem
VySetieni pohyblivosti patere
Thomayeriiv test 0 cm Dotyk celou dlani

Lateroflexe trupu vlevo 15 cm 22 cm
Lateroflexe trupu vpravo 16,5 cm 25 cm
Cepojiiv test 2 cm 3 cm
Stiboriyv test 6 cm 7,5 cm
Schoberiiv test 4,5 cm 6,5 cm
Ottiv inklinacni test 1,5cm 2 cm

Ottiv reklinacni test 2cm 5cm

99 cm

Obvod hrudniku

Max. nadech = 101 cm
Max. vydech =97 cm

Max. nadech = 103 cm
Max. vydech = 95,5 cm
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Goniometrie hlavy

Uklon vlevo 35° 45°
Uklon vpravo 35° 45°
Rotace vlevo 70° 90°

Rotace vpravo 70° 90°

Vysetieni zkracenych svala

M. sternocleidomastoideus

0 = nejde o zkraceni

0 =nejde o zkraceni

M. levator scapulae

0 = nejde o zkraceni

0 =nejde o zkraceni

M. trapezius

0 = nejde o zkraceni

0 =nejde o zkraceni

Paravertebralni svaly

0 = nejde o zkraceni

0 =nejde o zkraceni

M. quadratus lumborum

Prava strana mirné zkraceni

(1,5 cm)

Prava strana zkraceni

(3 cm)

M. piriformis

Prava dolni konéetina ma

vEetsi omezeni nez leva

Prava dolni kondéetina
ma vetsi omezeni

nez leva

Ischiokruralni svaly

80° s extendovanymi koleny

90° s extendovanymi

koleny

VySetieni svalového testu

Mm. errectorii spinae + m.
quadratus lumborum

Mm. obliquuii
externi/interni abdominis

Na obé¢ strany 4

Na ob¢ strany 5

M. rectus abdominis 3 5
M. gluteus maximus 5 5
M. gluteus minimus +
. 5 5
medius
Vyseti‘eni pohybovych stereotypt
Plynula obloukovité flexe Plynula obloukovita

Stereotyp flexe hlavy

do fossa jugularis i pfi

odporu,

flexe do fossa jugularis

1 pti odporu,
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vydrz max. flexe 15s bez

tremoru

vydrz max. flexe 19s

bez tremoru

Stereotyp flexe trupu

Stupeii 3 — neni aktivni
plantarni flexe, ruce

v pfedpaZeni

Stupeni 5 — aktivni
plantarni flexe, ruce

v zatyli

Stereotyp abdukce kycle

Quadratovy mechanismus

na ob¢ strany

Quadratovy mech.

na ob¢ strany

Stereotyp extenze Kkycle

Postupné zapojeni:
1. m. gluteus maximus
2. paravertebralni svaly

3. ischiokruralni svaly

Postupné zapojeni:
1. m. gluteus maximus
2. paravertebralni svaly

3. ischiokruralni svaly

Dechovy stereotyp

Dech do dolniho bficha,
bticho se pohybuje
ventralné, povrchové

dychani

Dech do dolniho bficha,
bticho se pohybuje
ventraln¢, hluboké

dychani

Brisni lis

Umbilicus smérem vpravo,
neni lateralni pohyb dolnich

zeber

Umbilicus smérem
vpravo, lateralni pohyb

dolnich zeber

NitrobriSni tlak

Nejprve vyklenuta sténa

podbtisku, poté btisni svaly

Nejprve vyklenuta sténa
podbftisku, poté bfisni

svaly

Extenéni test

Prevazuje aktivita
paravertebralnich svald na
obou stranach patete, bez
aktivity lateralnich svali

bricha

Ptevazuje aktivita
paravertebralnich sval
na obou stranéach patete,
s aktivitou laterdlnich

svala bficha

Branicni test

Dolni Zebra na pravé strané

jdou lehce lateralné

Dolni zebra na pravé
stran¢ jdou lehce

lateralné

Zdroj: vlastni vyzkum
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Tabulka €. 6: Kontrola cviéeni

12. ledna 2016

Vstupni vySetieni, ukazka prvnich
9 cvikt, vysvétleni pozic a spravného

dychani

21.ledna 2016

Dychani velmi rychlé, povrchoveé,
Respondent si stézuje na ztuhlé télo,
pii pozicich na kolenou si sté¢zuje

na jejich bolest, vyfesila jsem

to podlozenim mensim polStafem,

ma velké napéti v trapézovych svalech

(zveda ramena)

28. ledna 2016

Stale problém s koordinaci pohybu
a dechu, dychéni je povrchové,

ale pozice jsou stfidany plynule

4. nora 2016

Bolesti kolenou zmizely, respondent
Jiz cvi¢i bez polstare, dech je pomale;jsi,
polohy jsou stabilnéjsi a jistejsi, citi

se Iépe nez na zaCatku

12. tnora 2016

K prvnim cvikiim pfidano 10 novych
cvikd, vysvétleni pozic a spravného

dychani

19. tinora 2016

Nejvetsi problém je pozice zidle,
neudrzi vzpitimenou patet, dychani neni
dobfte zkoordinované s pohybem, pozice

jsou provadény moc rychle

26. unora 2016

Pozice uz jsou provadény pomaleji a tim
1 dech je delsi a pomalejsi, respondent
se citi dobfe, ma lepsi naladu

a je pozitivngjsi

6. bfezna 2016

Cviky provadény spravné,
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obcas respondent zapomene

na pomalej$i provadéni pohybti, hlida
si vzpfimenou patef, ndvaznost mezi
cviky je harmonicka, po cviceni se citi

odpocate

Vystupni vySetieni, cviky jsou provadény
pomalu s dobfe zkoordinovanym
hlubokym dechem, respondent

12. bfezna 2016 ma dlouhé¢ vydrze v pozicich, ve cviceni
chce pokracovat, dodava mu vice
energie, nejoblibenéjsi cvik je pozice

kocky

Zdroj: vlastni vyzkum

Hodnoceni

Zmeény u tretitho respondenta jsou zvyraznény cervené v tabulce ¢. 5. U aspekéniho
vySetieni je vidét zmenSeni napéti levé Achillovi Slachy. Palpacné jdou citit silnéjsi
mm. vasti a bfi$ni svaly. Doslo k posileni bfiSnich svalii, protoZe respondent zvladne
pii flexi trupu mit ruce v zatyli a soucasné provést plantarni flexi. Diky hlubokému
dychani se levd ryha na trupu na zadech zmensila stejné jako bfiSni sténa. Je vidét
vyraznéjsi laterdlni pohyb dolnich Zeber. Stejné jako u ptedchozich respondenti doslo
ke zménam u testujicich rozsahli patefe. Rozdil se pohybuje vrozmezi 0,5 cm
az 8,5 cm. Pfi vstupnim vySetieni byl pravy musculus quadratus lumborum zkraceny
o 1,5 cm nez na levé strané, ale po vySetfeni se to zvysilo o 3 cm, to je srovnani mezi
stranami. Rozsah lateroflexe, za kterou zodpovidd musculus quadratus lumborum,
se zvetSil o 7 cm vlevo a 8,5 cm vpravo. Obvod hrudniku pfi maximalnim nadechu
se zvetsil o 2 cm a pii maximalnim vydechu se zmensil o 1,5 cm.

Po mésici se respondent citil pruznéji a ke konci uz mu predklon nedélal zadny
problém. Cviceni ho bavilo a vzdy se na n¢j t&Sil, protoze mu dodavalo vice energie,

chtél by v ném pokracovat.
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7 DISKUZE

Historie jogy sahd az do daleké Indie ptfed vice jak 3000 lety. Celou fadu let se Sifila
do riznych zemi a déle se rozvijela. Pravé diky jejim blahodarnym ucinkiim se joga
zachovala dodnes 1 u nas, kde se stdva stale vice popularnéjSim cvicenim. Mnoho lidi
nevnima jogu jen jako cviceni, ale spiSe jako zivotni styl, ktery je spojen se zdravym
stravovanim, urCitym zplisobem slusného chovani a také s duchovnim rozmérem
(Cajka, 2012-2015, Steiner, 2011).

Lidé v dnesni dob¢ trpi stale vice potizemi pohybového aparatu, protoze
nedodrzuji spravnou Zzivotospravu, pievazuje u nich sedavy zplisob zZivota a nemaji
dostate¢ny pohyb. Jéga vraci pruznost pateii do skutecné zivotni osy, uvoliuje
a posiluje svaly podél patete a zlepSuje pohyblivost kloubti. Velkou roli hraje psychicky
stav Clovéka. Ten, aby doséhl poznédni sebe sama, musi byt vyrovnany a mit pozitivni
zpusob mysleni. Pravé pfi vedeni télesnymi pozicemi (dsanami), dechovymi cvi¢enimi
(pranajamou) a relaxaci, toho dosahne (Cajka, 2012-2015).

Ve vyzkumu této bakalafské prace jsem zjistila, Zze joga mize ovlivnit rozsahy
patete. U vSech tfech respondentli vysSel tento kladny vysledek. Svym pozorovanim
jsem dospéla k zavéru, ze je velmi dilezité pravidelné a Castéjsi cviceni, které trva delsi
dobu. Minimélné¢ dva mésice by cvieni mélo trvat, jestlize chce ¢lovék dosahnout
néjakych vysledkii. Dalsi dulezity faktor je pozitivni mysleni a vira v dobry vysledek.
Nasla jsem c¢tvrtého respondenta, muze, ktery mél pruznost patefe velmi omezenou,
svaly bfiSni stény ochablé a dychal povrchové. Uz od prvniho cviceni mél problémy
s pomalejSim a hlubsim dychanim. Nesoustiedil se na spravné provedeni pozic. Aby uz
cviceni skoncilo, byl v pozicich jen kratce. Cviceni ho nebavilo, proto nedodrzoval
rozsah trikrat tydné, ale jen jednou tydné, kdy jsem ho ja kontrolovala. B€hem cviceni
byl nevrly a spoluprace s nim byla obtizna. Po tiech tydnech ukoncil cviceni. Divodem
byl jeho negativni postoj az odpor k joze celkové. Jakmile nevidél pokrok a nepocitil
ulevu uz po prvnim cviceni, vzdal to. Proto je v joze podstatné pozitivni mysleni,
vnimani svého téla a cviceni s tzv. ,,prazdnou hlavou. Ne kazdy zvladne takovou

situaci ovladnout.
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Za bolesti patefe, pfevazné v bederni oblasti zodpovida svalstvo biiSni stény
a stereotyp dychani. Jde o ty svaly, které se nachazi hloubé&ji v téle. Hlavné musculus
transversus abdominis, branice, musculus obliquus internus abdominis, panevni dno
amusculi multifidi. Tyto svaly se =zapojuji pifi dychani, které je pro jogu
charakteristické. KdyZz nebudou zpevnéné, nastane jejich pietizeni a nedojde k opote
v bedernim tseku patete, ale k Castym bolestem beder (Poupétova, 2006¢). Pti pozicich
v torzi dochdzi k vétsi flexibilité patete. Dllezitd je rovna patet a stale zpevnéné biisni
svaly, toho docilime pifi vydechu silnym vtazenim pupku k patetfi. Po urcit¢ dobé
muzeme citit hfejivy pocit auvolnéni napéti celé patefe (Poupétova, 2006d).
Dosahneme tak vétSiho rozsahu pétefe, pfedklon ani tiklon uz nebude zadny problém
pro Cloveéka, ktery se rozhodne cvicit jogu. Dobry rozsah a pruznost piispiva ke zdravé
patefti, stabilnéjSimu drzeni a zaroven k sebevédoméjsimu pohybu lidského téla.

Vyzkumnd otdzka zni: jak pravidelnym cvienim jogy zvétsit rozsah
pohyblivosti patefe a tim zmirnit bolesti zad a posilit dechové svalstvo? Ve vysledcich
u mych respondentti doslo ke zvétSeni rozsahti patete. Tézko mtizu fict, jestli ma cviceni
jogy takovou zasluhu na zvétSeni rozsahli patete, protoze nemohu udélat zaveér jen ze tii
respondentll. Abych s jistotou mohla konstatovat toto tvrzeni, musela bych provadét
vyzkum mnohem déle a na vice lidech. Dva respondenti béhem vyzkumu jesté
provozovali jiné cviceni a je mozné, ze tomu zvétSeni napomohlo. Kazdopadné véfim
v pozitivni uinky jogy, které jsem si mohla vyzkouSet na vlastni kiizi, kdyz jsem
chodila cvicit bikram jogu a také b&hem praxe ve Skole, kde néckteii fyzioterapeuti
vyuzivaji principy a prvky zjogy. Sama na sob& jsem pocitila ulevu a mensi napéti
ve svalech, ale hned se svaly vratily do piivodniho stavu, protoze pro efektivni cviceni
je dulezité cvicit pravidelné a v delSim intervalu.

Dnes si snad kazdy druhy ¢lovek stézuje na bolesti zad a malokdo fesi otazku
ohledné prevence. VSichni dobfe védi, jak je pohyb dilezity pro zdravé télo. Jakmile
Clovek nemd dostateCny pohyb, piibira na vaze, svaly se zkracuji a ochabuji, vice
se stresuje a celkové se negativni vliv ukédze na jeho téle a zdravi. VétSinou lidé

vyhledavaji pomoc, az kdyz nastanou problémy, misto toho aby jim ptfedchazeli.

71



V dnesni dobé, kdy kazdy vysedava u televize, pocitate a vyhleddva nebo jen tak
,brouzda“ po internetu, by se této situaci mélo co nejvice vyuzit. VSude jde plno
nesmyslnych reklam, které by se daly Iépe vyuzit na zviditelnéni riiznych druht sporta,
aktivit a nabidek, kam by lidé mohli chodit. Zkusit dostat do jejich podvédomi
co nejvice moznosti na dobfe vyuzity volny cas. I billboardy nebo tfeba plakaty
narizné tematicky zaméfené Casopisy a knihy. Napiiklad o joze existuje spousta
peknych publikaci, které jsou zaméfené tfteba na ndbozenstvi, historii, stravu a princip
v nékterych z nich jsem se docetla, jak miize joga pomoci od bolesti zad. Zéklad tkvi
v kombinaci pohybu s dechem. Jsou riizné pozice, pfi kterych se zapojuji jiné svalové
skupiny a zaroven se protahuji nebo posiluji. Na zada jsou velmi vhodné predklony,
zéklony, uklony a rotace trupu, ale cviCenec si musi ddvat pozor, aby cviky nebyly
provadény moc rychle a Svihem. Mohlo by dojit k jeste vétSim potizim, nez byly
na zacatku. Pokud budou pozice provadény spravné, dojde ke zlepseni fyzického stavu.

Pohyb musi byt harmonicky sehrany s dechem. Pravé pii takovém dychani
dochazi k posilovani svalli hlubokého stabilizatniho systému, ktery jde v souhie
se zadovym svalstvem. Jestlize nejsou biisni svaly pevné a silné, svaly na zadech jsou
pretézovany, protoze nesou i celou vahu trupu samy. Tim dochézi k bolestem v bederni
¢asti zad. Pravé diky pozicim z jogy docilime dobrého protazeni a posileni celého téla.
Béhem rtznych dechovych cviceni, pfi kterych se cvi¢enec soustiedi na délku nadechu,
vydechu a vydrze, se zvétsi kapacita plic a prohloubi se dech.

Dychani velmi uzce souvisi 1 s panevnim dnem, které je vazano na psychicky
stav Clovéka. U mych respondenti jsem dost Casto slySela, Ze méli po cviceni lepsi
naladu a vice energie. VSechny tii to byly Zeny, které jsou vystaveny kazdodennim
stresovym situacim a nevzdy se mohou s takovou situaci jednoduSe vyporadat. Prave
vnimani pomalého, hlubokého dechu jim dodavalo hodné energie, jesté v kombinaci

s pohybem, pfi kterém se dokazaly skvéle uvolnit, je povzbudilo do dalSich dnti.
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8 ZAVER

V bakalatské praci jsem se zaméfila na jogu a jeji moznosti ve fyzioterapii a jaky vliv
ma na rozsahy patefe.

V teoretické Casti popisuji anatomii patete, hrudniku, jejich funkce a dychéni. Dale
vysvétluji pojem joga, néco malo z historie a jeji druhy. Vymezila jsem dtlezitad slova,
jako je asana (pozice) a pranajama (dechové cviceni). V dalSich podkapitolach
se zabyvam jogou ve fyzioterapii, a jaky vliv mé na rozsahy patefte.

Praktickd ¢ast je zaméfena na jednotlivd vySetfeni, ktera jsem délala u tfech
respondenti. Také jsou zde popsany cviky, které respondenti cvicili tfikrat tydné
po dobu dvou mésictli, za mé pravidelné kontroly. Nejdiive jsem si je vySettila, nafotila
a vysvétlila jim princip cvieni. Po uplynuti dvou cvicebnich mésicii jsem si je opét
vySetiila, abych zjistila, jestli mélo cviceni n¢jaky vliv na rozsah patete. Na zavér jsem
udé¢lala hodnoceni u vSech respondenti.

Prvnim cilem bylo zvySeni informovanosti populace o vyznamu jégy a jejich
moznostech ve fyzioterapii, ktery je splnén v teoretické Casti prace. Jak cviceni jogy
muze ovlivnit rozsahy patefe, znél druhy cil. Ten byl splnén v praktické Ccasti.
Podrobnéji byl popsan v kapitole diskuze, stejné¢ jako vyzkumnd otazka,
jak pravidelnym cvicenim jogy zvétsit rozsah pohyblivosti patefe a tim zlepSit bolesti
zad a posilit dechové svalstvo.

Podle vysledki mych respondentl, doSlo k pozitivnim zméndm v rozsahu
jednotlivych ¢asti patefe. U vSech tiech testovanych se prohloubilo dychéni, které je pfi
joze nesmirn¢ dulezitou soucasti. Diky dechovému cviceni (prandjama) se posiluji svaly
biisni stény, které jdou ruku v ruce se zadovymi svaly, ale pro jeste lepsi vysledky
by bylo vhodné ve cviceni pokracovat.

Respondenti vnimali cvi¢eni velmi pozitivné. Ze zacatku méli nejvétsi problém
zkombinovat pohyb s pomalym, hlubokym dychanim a udrzet stabilitu v urcitych
pozicich (dsan), ale po n¢jakém cCase se naucili 1épe vnimat svilij dech a dostavily se tak

kladné vysledky v podob¢ zmirnéni bolesti a vétsi pruznosti kloubd.
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Respondenti si cvi¢eni velmi oblibili a chtéli by v ném i nadédle pokracovat, aby si

udrzeli svoji fyzickou kondici.
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10 PRILOHY

Piiloha 1 - Informovany souhlas

Informovany souhlas

Ja , timto souhlasim, Ze studentka,
EliSka Vavrova, oboru Fyzioterapie Zdravotné socialni fakulty JihoCeské univerzity
v Ceskych Budgjovicich miize ve své bakalaiské praci (Joga a jeji moznosti
ve fyzioterapii, jeji vliv na rozsahy patete) pouzit tidaje zjisténé pii vySetfeni a terapii
a dale mize tyto udaje zpracovat a zvetejnit fotografickou dokumentaci, kterd byla

zhotovena v prub¢hu vyzkumu.

(Zdroj: vlastni vyzkum)
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