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Cilem diplomové prace je poukazat na moznosti vyuziti zimnich sportovnich aktivit u
osob se zdravotnim postizenim. Uvedeno je zakladni rozdéleni pohybovych vad, struktura
sportu v ramci paralympijského hnuti pro osoby se zdravotnim postizenim. Ptiblizena je
problematika kvality zivota lidi se zdravotnim postiZzenim, vyznam sportu pro lidi se
znevyhodnénim, pojednano je také o psychologii a sociologii sportu. Detailngji je
pozornost vénovana lyZovani na monoski. V praktické ¢asti je popsan vyzkum, jehoz
cilem bylo analyzovat motivaci a pfinos lyZovani na monoski pro osoby s postiZzenim.
Diléim cilem je zjistit, jaky typ postizeni u Ucastniki kurz lyZovani na monoski
pfevazuje. Vyzkumu se zucastnilo 60 osob se zdravotnim postizenim, navstévujicich
kurzy lyzovani na monoski, a téz jeden z byvalych instruktord lyzovani, ktery v disledku
urazu na lyzich ochrnul, a v souc¢asné dobé se mimo jiné vénuje lyZovani na monoski.
Diplomova prace vyznamnym zpisobem pfiblizuje laické 1 odborné vetejnosti jeden ze
sportl, ktery ma velky vyznam pro kvalitu zivota osob se zdravotnim postizenim,

doposud mu vSak nebyla vénovana patii¢na osvéta.

Kli¢ova slova: hodnoty, kvalita Zivota, lyzovani, monoski, olympiada, zdravotni

postiZeni, zimni Sporty.



Annotation

PAVLASOVA, Sarka.  Winter Sports Activities for Disabled People. Hradec
Kralové: Faculty of Education, University of Hradec Kralové¢, 2019. 83 pp. Diploma
Thesis.

The diploma thesis aims to point out the possibilities activities for people with disabilities
to engage in inter sports activities. It presents the basic categories of physical defects, as
well as the structure of sports activities pffered within the framework of the Paralympic
Movement for People with Disabilities. Further the issue of the quality of life of people
with disabilities, the importance of sport for people with disabilities, and the psychology
and sociology of sport are discussed. Specific attention is paid to mono-ski (or sit-ski)
skiing. The practical part focuses on the research aimed at analysing the motivation and
benefits of mono-ski skiing for people with disabilities. A partial goal was to find out
what type of disability prevails among skiers on monoski. The research sample consisted
of 60 people with disabilities attending mono-ski skiing courses and also a former ski
instructor who became paralyzed as a result of an injury suffered while skiing and is
currently engaged in skiing on mono-ski. The diploma thesis is a contribution to the
awareness of lay and professional public, about a sport that is of great importance for the

quality of life of people with disabilities, but has not been given proper attention so far.

Key words: disability, mono-ski (or sit-ski), quality of life, Olympic Games, skiing,
values, winter sports.



Podékovani
Na tomto misté, bych rada podeékovala svému vedoucimu prace PhDr. lvanu Ruzic¢kovi,

Ph.D. za odborné vedeni prace a cenné piipominky.



Obsah

UVOD .ttt b et b et e b e e e ae e e e bt e e n b e e beeenbeenneeenbeenree s 12
1 ZDRAVOTNI POSTIZENT ...ooiiiiiiiiiiiiiecienissisiss s 14
1.1  Vymezeni zdravotniho poStiZeNni .......ccccocviiiiiiiiiiiiiiii e 14
1.2 Kovalita Zivota 0osob se zdravotnim postiZenim.........ccccevvvverrveriiveesineesninnens 15
1.3 TEIESNE POSTZENT evviivrieiiiie i sttt ettt e b e e sbee e 16
14 ZraKoVE POSTIZENT .uvvivvieiiiieiiiieiiiie sttt be e bee e 18
1.5  SIuChOVE POSHIZENI....ceiiiiiiiiiiieeiiii et 19
1.6 Mentalni POSHIZENT .uovivvieiiiie ittt bee e 21

2 ZIMNI SPORTOVNI AKTIVITY PRO OSOBY SE ZDRAVOTNIM

POSTIZENIM ...ttt 25
2.1 Historie zimnich paralympijskych her.........ccccooiiiiiiiiiiiin 26
2.2 Vyznam sportu pro 0soby se zdravotnim postiZenim...........ccceceeereeriveernesnenne 26
2.2.1 Zdravotni vyznam sportu pro osoby zdravotng postiZzené..............ccervernneene 27
2.2.2 Psychologicky vyznam sportu pro osoby zdravotné€ postizené ...................... 27
2.2.3 Socialni vyznam sportu pro osoby zdravotn€ postiZeneé............c.cceevveevireennns 28
2.3 Vybrané zimni sportovni aktivity pro osoby se zdravotnim postizenim...... 28
2.3.1  SIEAYE NOKEJ...ccvieieeeece et 29
2.3.2  BEhnalyZICh ..o 30
2.3.3  Curling N2 VOZIKU.......ccoiiiiiiiiiiici 32
2.4 Sjezdové lyZovani osob s t€lesnym postiZenim............ccccervevrereienereneenenns 32
2.4 1 POPIS MONOSKI...cuviiiiiiiiiiteitisiesie ettt sttt 34
242  Typy konstruKci @ VYTODCI ...cuveivieiiiiiiiiieiiieee e 35
2.4.3  StabIlIZALOTY ...ooveiiieiiiie e 35
244  LyzZe, vazani a lyZaifskd VYStrO]....ccoviiviiiieiiiiinieiieie e 35

245  Organizace zabyvajici se lyZovanim na monoski ...........cccccevvverviiiniinnnns 36



2.4.6  Centrum handicapovanych lyZafQ ..........cccoooiiiiiiiiiiiii 37

2.4.7  Klasifikace alpsk€ého lyZOVANT ........cccoiiiiiiiiiiiiic 39
2.4.8  Vyuzivand zimni stfediska..........ccooooiiiiiiiiiii 39
3 CIL,HYPOTEZY A UKOLY VYZKUMU.....ccoiiitieeeeerereeeeeeeeeeeeeeerenessnens 41
3.1 CHL VYZKUMU ..o 41
3.2 HypOt€ZY VYZKUIMU.....oiiiiiiiiiiiiiiiie ittt 42
3.3 UKOLY VYZKUINU ...ttt n st s st n st 42
4 METODIKA VYZKUMU........coosiriirirersiersseiesiesisssssssssassess s saseans 43
4.1 Charakteristika vybérového souboru a organizace vyzkumu............ccccoevveens 43
4.2 Metody ziskavani, zpracovani a vyhodnocovani dat...........cccocceeniiiiennnnnnnne 43
5 VYSLEDKY A DISKUZE VYZKUMU ....ccoovvimmiimirinirinneinsiiessiessissessseonns 45
5.1 Zékladni udaje o respondentech ..........ccooeiiiiiiiiiiinic e 45
5.2 Vysledky dotaznikového Setfeni doplnéné o vysledky analyzy rozhovoru...... 49
5.3 Kovalita zivota a lyZovani na MONOSKI ........cocveriiiiiiiiiiiiinic e 54
5.4 Hodnotova orientace a Spokojenost S€ ZIVOtEM.........ccvevereeriieiiinieneenienee s 58
5.5 Dutvody vedouci k lyZovani na monoski ..........ccccevveriiiiniciieiinienecc e 59
6 ZAVER EMPIRICKE CASTI.....oivviiiiirirerinniiseisseessssesses s 62
6.1 ZAVETY VYZKUMU .....oviiiiiiiiiicee s 62
6.2 DOPOTUCENT PIO TEOTIL c.vvuriiiiivieiiiiii sttt 63
6.3 DOPOTUCENT PIO PIAXT...veeuriiiieiiieiiiiiisiiesie s 63
ZAVER ...t 66
REFERENCNI SEZNAM......oouiiiiiiiiiisiies s 68



Seznam zKkratek

APA
CHL
CP-ISRA
CHSO
CPV
CSMPS
CSZPS
DMO
FIS

IBSA

ICSD

IHHHF

INAS

IPC

IWAS
KTVS UK
ME

MP

Katedra aplikovanych pohybovych aktivit

Centrum handicapovanych lyzait

Cerebral Palsy International Sports and Recreation Association
Ceské hnuti Specialnich olympiad

Cesky paralympijsky vybor

Cesky svaz mentalné postiZzenych sportovci

Cesky svaz zrakové postizenych sportovcil

Détska mozkova obrna

International Ski Federation (Mezinarodni lyzatska federace)

International Blind Sports Association (Svétova sportovni federace

nevidomych sportovci)

International Committee of Sports for the Deaf (Mezinarodni vybor

sportl neslysicich)

International Ice Hockey Federation (Mezinarodni federace
ledniho  hokeje)

International Sports Federation for People with Intellectual
Disability (Mezinarodni federace pro sportovce s dusevnim

postiZenim)

International Paralampic Committee (Mezinarodni paralympijsky

vybor)

International Wheelchair and Amputee Sports Federation
Katedra télesné vychovy a sportu Univerzity Karlovy v Praze
Mistrostvi Evropy

Mentalni postiZeni



MS

SO

SOl

TP

UPOL

WCF

WHO

ZPH

Mistrostvi svéta

Specialni olympiady

Special Olympics International

Télesné postizeni

Univerzita Palackého v Olomouci

World Curling Federation (Svétova curlingova federace)
World Health Organization (Svétova zdravotnicka organizace)

Zimni paralympijské hry



UVvOD

Rik4 se, e zdravi je jednou z nejvyznamnéjsich Zivotnich hodnot. Jaké hodnoty zfistanou
¢loveéku, pokud jeho zdravi neni plné, pokud doty¢ny zaziva kazdy den bolesti, Ci je
vyrazn¢ omezen ve své autonomii? Jaky mulze byt Zivot clovéka, ktery je i pfii
uspokojovani svych zdkladnich potfeb odkazan na druhé? V kratké odpovédi Ize
konstatovat, Ze vzdy zalezi nejen na druhu a rozsahu postizeni, ale téz na pristupu jedince

ke své zivotni situaci.

V diplomové préaci je vénovana pozornost problematice sportu u osob se zdravotnim
postizenim. Jednd se o téma stile vice aktualni, a to stim, jak je kladen dlraz
na inkluzivni sméfovani soucasné cCeské spoleCnosti. Zatimco v socialistickém
Ceskoslovensku byli lidé s postizenim nuceni Zit mimo vétsinovou spolednost,
segregovang a Casto velmi nedlstojné, aktudlné jsou hledany zptsoby, jak zménit tento
nehuméanni pfistup k lidem, ktefi jsou v mnoha aspektech stejni jako lidé¢ zdravi,
v nékterych se lisi, tak jako se li§i mezi sebou osoby z ¢asti zdravé populace. Ovsem jen
stézi 1ze dosdhnout pozadovanych cili rychle, navic bez zmény smysleni vétSinové

spole¢nosti.

Autorka prace jiz mnoho let plisobi aktivné jako instruktorka lyZovani na monoski
v neziskové organizaci Centrum handicapovanych lyzaii, ktera zastieSuje sport pro
télesné postizené — lyZovani na monoski v Krkono$ich. Cilem diplomové prace je
poukdzat na vyznam sportu pro osoby se zdravotnim postizenim, zejména co se tyce

zvySeni kvality Zivota, a to se zfetelem k lyZzovani na monoski.

V ramci teoretickych vychodisek jsou piiblizeny hlavni pojmy a témata, jakymi jsou
zdravotni postiZeni, kvalita Zivota, kompenzac¢ni pomiicky pro osoby se zdravotnim
postizenim, sport u osob se zdravotnim postizenim, v¢etné realizace sportu na vrcholoveé
urovni. Uvedeny jsou také organizace, které pomahaji lidem s postizenim, zejména vSak
ty, které se snazi zprostifedkovat i pfes rizna omezeni lidem s postizenim radost z pohybu,

ktery sport pfinasi.

Na teoretickd vychodiska je v praktické Casti navdzano popisem vlastniho vyzkumu,

jehoz cilem bylo analyzovat motivaci a pifinos lyzovani na monoski pro osoby
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S postizenim. Dil¢im cilem je zjistit, jaky typ postizeni u tcastnikti vyukovych kurzt
lyzovéani na monoski pfevazuje. Vyzkum byl koncipovan jako kvantitativni, vyzkumny
soubor tvofilo 60 osob se zdravotnim postizenim, ucastnicich se vyukovych kurzi
lyzovani na monoski. Tato data byla doplnéna analyzou hloubkového rozhovoru
s byvalym instruktorem lyZovani, ktery v disledku urazu na lyzich ochrnul na spodni ¢ést

téla, v soucasné dob¢ se vsak mimo jiné vénuje prave lyzovani na monoski.

Hlavni vysledky vyzkumu jsou shrnuty v zavéru préace, vcetné¢ uvedeni vysledki

vztahujicich se k verifikaci stanovenych hypotéz.
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1 ZDRAVOTNI POSTIZENI

1.1 Vymezeni zdravotniho postiZeni

Existence lidi s postizenim je normalnim jevem, ktery se vzdy vyskytoval, vyskytuje
a vyskytovat bude ve vSech obdobich a spolecnostech. I ptes veskerou snahu Iékarskych
a technickych véd je ztejmé, ze patrné nikdy nevymizi nemoci a trazy zpusobujici trvalé
zdravotni postizeni (Krhutova, 2010). Statistiky uvadéji, ze zdravotni postizeni ma 10 %
populace CR viech vékovych kategorii. Celosvétové se odhady pohybuji na hranici 650
miliont, predpoklada se také, ze 97 % lidi z tohoto poctu ma ziskané postizeni (Jesensky,
2003).

Jednotna definice zdravotniho postizeni, kterd by zahrnovala vSe charakteristické pro
tento jev, vyhovovala by vSem a byla univerzalné platna pro rtuzné situace, neexistuje
a ani existovat nemtize. Uved’me si tedy alesponi definici z Umluvy o pravech osob se
zdravotnim postizenim, V niz je vymezeno, ze ,,K osobdm se zdravotnim postizenim patri
ty, které maji dlouhodobé fyzické, mentadlni, dusevni nebo smyslové postizeni, které
v interakci s riiznymi prekdazkami miize branit jejich plné a efektivni ucasti ve spolecnosti

rovnocenné s ostatnimi* (MPSV, 2018).

Svétova zdravotnickd organizace (WHO) definovala postizeni pomoci tii dimenzi:
impairment (vada), disability (postizeni) a handicap (znevyhodnéni). Impairment
znamena narus$eni psychické, anatomicke a fyziologické struktury nebo funkce. Disability
charakterizuje omezeni nebo ztratu schopnosti vykonéavat ¢innost zpisobem nebo
Vv rozsahu, ktery je pro ¢lovéka povazovan za normalni. A handicap se projevuje jako
omezeni vyplyvajici pro jedince z jeho vady nebo postizeni, které zt€zuje nebo
znemoznuje bézné fungovani v zivoteé. Z téchto termint vychazi definice WHO, ktera
zdravotni postizeni definuje jako: ,, Cdstecné nebo uiplné omezeni schopnosti vykondvat
nékterou ¢innost nebo vice cinnosti, které je zpiisobeno poruchou nebo dysfunkci organii *

(Novosad, 2009, s. 12).

Pticiny vzniku zdravotniho postiZeni jsou rizné. Z hlediska dasledkti pro dalsi Zivot
jedince s postizenim je ale uzitecné rozliSovat dvé kategorie: postiZzeni Vrozené nebo
ziskané. V raném véku ovliviluje Vrozené postizeni ve vétsi mife vyvoj ditéte. Nemusi

vSak byt zcela traumatizujici, protoze jedinec je na sviij handicap adaptovan od narozeni.
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Na rozdil od ziskaného postiZeni, které Casto predstavuje vétsi psychické trauma, ¢lovek
mize srovnavat a uvédomovat si, co ztratil. V oblasti sportu je méné limitujici postizeni

ziskané, nebot’ minimaln¢ je zachovéana zkusenost jedince, ptipadné dalsi jiz rozvinuté

schopnosti a dovednosti (Vagnerova, 2004).

1.2  Kuvalita Zivota osob se zdravotnim postiZenim

Kvalita Zivota jako takova nelze jednoduse definovat, coz je dano napft. i tim, Ze kazdy
¢lovek vnima kvalitu v né¢em jiném. Jednu z definic mtizeme uvést od Jesenského (2003,
s. 28), dle kterého ,, Kvality Zivota osob se zdravotnim postizenim predstavuji troven
naplnénych potreb a pozadavkii i prav clovéka s postizenim smérujici ke spokojenosti,
komfortu, k Zivotni pohodé a jistoté pri podminkdch vazného a trvalého poskozeni zdravi

Ci organizmu “.

Pfi vymezeni kvality Zivota vSak Ize zcela jisté vychazet z Maslowovy pyramidy potieb.
V této teorii je posuzovan piedpoklad, Ze naplnéni zdkladnich fyziologickych potieb
(pfijimani, vylu€ovani, dychani a jiné) je vychodiskem k uspokojeni potieb subtilnéjsich,
jakymi jsou bezpeci, pocit sounalezitosti, laska, sebeucta a dalsi. Mezi jeden z faktort
ovlivilujicich kvalitu zivota patii také zdravotni postizeni. Velka ¢ast spole¢nosti Zije
Vv predstavé, Ze lidé s postiZenim nemohou zit plnohodnotné. Avsak neni to vzdy pravda.
Bé&hem poslednich let nastaly v celé ¢eské spolecnosti vyznamné zmény, které se promitly
i do Zivota osob se zdravotnim postizenim. ZlepSily se zivotni podminky, a tim i kvalita
zivota. 1 nadale ovSem existuji oblasti, kde jsou tito obcané stale znevyhodnovani,
napiiklad oblast vzdélavani nebo zaméstnani (Mares, 2006). Dnesni spoleénost nabizi
Clovéku s postizenim mnoho prostfedkt, diky kterym mohou eliminovat svoje
znevyhodnéni a prozivat tak plnohodnotny Zivot. Jednim z nich je pravé i pohybova
aktivita. Sport je povazovan za vyznamny a nezastupitelny faktor lidského rozvoje, ktery
pozitivné ovliviiuje zdravotni, psychicky a socidlni stav osoby s postizenim. Sportovani
muize pomoci vyrovnat se s nastalou situaci, umoznit leps$i kontakt se socialnim
prostfedim, zmirnit pocity ménécennosti a zbyte¢nosti a usnadnit navrat do zivota

(Machalkova, 2012).
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1.3  Télesné postiZeni

T¢lesné postizeni (TP) je pfi¢inou omezeni samostatnosti a je zabranou pro ziskani mnoha
dalsich zkusenosti (Vagnerova, 2004). Ve zkratce 1ze o télesném postizeni uvést, ze je to
postizeni, které urCitym zplsobem zabranuje mobilit¢ a pracovni aktivité. Spole¢nym
znakem jedincl s télesnym postizenim je tedy omezeni pohybu (Opatfilova &

Zamecnikova, 2007).

V populaci se nejcastéji z t€lesnych postizeni objevuji détskd mozkova obrna (DMO),
amputace, roz§tépy a poranéni michy. DMO mutiZzeme chapat jako rané poskozeni mozku,
které se projevuje pievazné poruchou svalového tonu. Velmi ¢asto je spojeno s dalSim
postizenim, naptiklad s mentalnim ¢i zrakovym. Nejvétsi cast téchto pripadu tvori
spasticka forma. Ta je charakteristicka zvySenym svalovym tonem, pohyb je celkové
podrazdénéjsi. Podle lokalizace a stupné postiZzeni mohou mit spastické formy DMO
nasledujici formu (Kudlacek et al., 2014):

a) diparézy/diplegie (porucha hybnosti dolnich koncetin);

hornich koncetin);
¢) kvadruparézy/kvadruplegie (postizeni vSech Ctyt koncetin).

Rozstép patefe piedstavuje jednu z nejrozsifenéjSich vrozenych vad. Je oznacCovan
zanejcastéjsi formu télesného postizeni ihned po DMO. Rozstép patefe vznika
nedokonalym uzavienim medularni trubice a naslednym vyhfezem michy z patetniho
kanalu, nejCastéji v bederni krajin€é. Osoby s rozstépy pateie jsou vhodnymi adepty pro
sport na voziku. Velka pozornost by méla byt vénovana rozvoji svalstva hornich koncetin,
které zlstavaji vétSinou nepoSkozené. Dal§im typem t&lesného postiZzeni je poranéni
michy. K poskozeni michy miize dojit pfi t€Zkych urazech patefe a vyjimecné také pii
urcitych onemocnénich. V téchto pfipadech vznikaji ochrnuti v rozsahu zavislém
na vySce poskozeni michy. Mezi nejCastéjsi pfiCiny urazii patii automobilové C¢i
motocyklové havarie, pfipadné¢ skoky do mélké vody. V zavislosti na vySce léze
(poskozeni michy) rozeznavame né€kolik typt ochrnuti (viz Obrazek 1 v Ptiloze 1). Velmi
drastickym zasahem do pohybovych schopnosti jedince je amputace dolnich ¢i hornich
koncetin. Dtivody vedouci k tomuto zakroku jsou riizn€, nejdilezitéjsi je vsak zachovani

délky pahylu, nebot’ plati, ze ¢im je delsi pahyl, tim se 1épe ovlada protéza. Poté se tito
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lidé, diky sportovnim protetickym pomtickam, mohou ucastnit béznych aktivit. Pro
vSechna zminéna omezeni hybnosti jsou vhodné zimni sporty, jakymi jsou lyZzovani nebo

sledge hokej (Kudlacek, 2013).

Sport pro osoby s t&lesnym postiZzenim

Organizovany sport pro osoby s TP se Vpocatcich rozvijel nejprve pouze
Vv rehabilitac¢nich ustavech, napiiklad v Kladrubech. Az v roce 1960 mezinarodni federace
vale¢nych veterant zalozila mezinarodni organizaci pro 0soby télesné postizené, ktera se
dale vyvijela. Zakladaly se dalsi organizace, které mély zastifeSovat sportovce s riznym
postizenim. Od roku 2004 se organizace slouCily do jedné pod nazvem IWAS
(International Wheelchair and Amputee Sports Federation). Na tizemi CR sport pro
télesné postizené zastieSuje Cesky paralympijsky vybor (CPV), ktery je Glenem
Mezinarodniho olympijského vyboru (IPC). IPC je v sou¢asnosti ptimo zodpovédny za
rozhodovani a supervizi ve vécech paralympijskych her. Mimo jiné i za organizaci
vEtSiny sportll pro osoby se zdravotnim postiZzenim. Souc¢asny model uspotadani (vadové
svazy) je v Evropé ojedinély, tyka se pouze CR a Estonska. Moderni trend je déleni
po sportech, nikoli na zakladé handicapu (Janedka, 2012). Od roku 2005 byla v CR
vytvofena anomalie v podobé dvou svazil pro télesné postizené (Cesky svaz télesnd
postizenych sportovcll a Ceska asociace t&lesné handicapovanych sportovcil), které

v CPV zastupuji télesné postizené sportovce.

Klasifikace sportovct s télesnym postizenim slouzi k vhodnému zatazeni do skupin tak,
aby mira postizeni byla napii¢ zavodni skupinou srovnatelna. Sportovec neni do tfidy
zafazen na zakladé 1€kaiského potvrzeni. Kazdy sport ma sviij specificky klasifika¢ni
systém. Konkrétni pfiklad si miZeme ukéazat na sportu sjezdového lyZovani. U lyZovani
sedicich se napiiklad hodnoti funkce HK (sila, koordinace a rozsah pohybu), rovnovaha
v sedu (predklon, zaklon, rotace se zvednutyma rukama, pfedklon pro mic¢, naklanégjici

testovaci podlozky s vychylovanim zavodnika) atd. (Dad’ova et al., 2008).

Sportovci s télesnym postizenim se déli na amputafe, vozickare (poranéni michy),
spastiky a ostatni. Za amputafe povazujeme ty sportovce, kterym chybi urcita cast
koncetiny, a postradaji alespoinl jeden hlavni kloub. V klasifikaci amputait je stanoveno
devét ,,medicinskych® tfid od A1 do A9 dle mista amputace. Vozickafi jsou sportovci

S minimalni ztratou funkce DK. V soucasné dob€ jsou sdruZeni spolu s amputafi

vrwe
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poskozenim mozku. Soutéze a pravidla o klasifikaci spastiki fidi organizace CP-ISRA.
Tato organizace vytvofila osm tfid s funkénim profilem CP1 az CP8, z nichz prvni Ctyfi
jsou vozickarské a pata az osma tiida je pro chodici sportovce. Vzdy vSak zalezi na
vysetieni v ramci daného sportu. Ve skupiné pro ostatni se fadi sportovci s riznymi

poruchami lokomoce, a zaroven nepatii do jiz zminovanych skupin (Dad’ova et al., 2008).

T¢lesné postizeny sportovec se mize veénovat diky kompenzacnim pomickam
jakémukoli zimnimu sportu, ktery existuje. Na paralympijskych hrach se soutézi v téchto
sportech: alpské lyZovani, severské lyzovani (biatlon, béh na lyzich), snowboarding,

sledge hokej a curling na voziku (IPC, 2018).

1.4  Zrakové postiZeni

., Zrakové postizeni je u clovéka stav ztraty nebo vyznamného sniZeni schopnosti videni,
které je zapricinéno onemocnénim, urazem nebo vrozenou vadou c¢i v disledku

degenerace* (Blaha, 2010, s. 12).

Celkové je v ceské populaci kolem 0,3 % nevidomych a 1 % zavazné zrakové
postizenych. V pozdni dospélosti (staii) ¢etnost postizeni vyrazné stoupda, kdy zrakové

potize ma 4,4 % lidi nad 60 let (Vagnerova, 2004).

Podle WHO je moZné osoby se zrakovym postizenim zatadit do péti kategorii zrakového

postizeni (Trnka, 2012):

e stfedni slabozrakost — mensi nez 6/18 nebo lepsi nez 6/60;
e silnd slabozrakost — mensi nez 6/60 nebo lepsi nez 3/60;

e téZzce slaby zrak — mensi nez 3/60 nebo lepsi nez 1/60;

e prakticka nevidomost — mensi nez 1/60;

e Uplnd nevidomost — ztrata zraku.

Sport pro 0soby se zrakovym postizenim

V CR organizuje sport zrakové postizenych na vsech trovnich Cesky svaz zrakové
postizenych sportovci (CSZPS), ktery je ¢lenem Ceského paralympijského vyboru
(CPV) a je také ¢lenem svétovych sportovnich federaci, International Blind Sports
Association (IBSA — Svétova sportovni federace nevidomych sportovet). Poslanim

CSZPS je organizovat, koordinovat a fidit sport pro viechny vékové kategorie a pro
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vSechny typy zrakovych vad. Mezi zimni sporty, které mohou provozovat zrakovée
postizeni, patii: alpské lyzovani, biatlon, bézecké lyzovani. Ve sportech pouzivaji traséra,
ktery je vodicim, hnacim motorem pro nevidomého sportovce. Sportovec a trasér si podle
sluchové naucenych signalt pfedavaji kontakt vétsinou mikrofonem. Soutéze se poradaji

pro n¢ spolu s télesné postizenymi sportovei (Janecka, 2012).

Klasifikaci pro osoby se zrakovym postizenim by mél provadét certifikovany lékatr —
oftalmolog nebo optometrista. VéEtsinou plati tfi roky. Klasifikace vzdy probiha na lepSim
oku a s nejlepsi korekei (tj. s pomoci bryli ¢i s kontaktnimi ¢ockami). Pouzivaji se nékdy
i klapky ¢i ¢erné bryle pro zakryti o¢i. Sportovci s poruchou zraku v rozsahu od
¢aste¢ného postiZeni (slabozrakosti) az po Uplnou slepotu maji tii medicinské tfidy B1,
B2, B3, (viz Obrazek 2 v Piiloze 1). Ty jsou dany ztratou svétlocitu, zrakovou ostrosti

a omezenim zorného pole (Dad’ova et al., 2008).

Nejvétsim uskalim u sportovell se zrakovym postizenim je interakce S okolnim
prosttedim, coz se odrazi v kazdodennich C¢innostech. Smyslové omezeni vede
k problému utvareni pohybové piedstavy. V disledku postizeni zraku se sniZzuje piesnost
a rychlost provadéni urcité ¢innosti. Lidé se zrakovym postizenim potiebuji vice Casu,
aby si ostatnimi smysly dokazali vytvofit asponl néjakou predstavu o pohybu ¢i predmétu.
Pfi nacviku pohybu nemtzeme uplatnit ndzornou ukézku, proto je zde namisté pouzivat
metodu piesného slovniho popisu. Chyby je potieba opravovat hned v danou chvili.
Vhodné je i zafadit pasivni vedeni pohybu. Jde 0 demonstraci cvikii nebo pohybu piimo
na nevidomém. Dobré je také vyuZivat metodu hmatového prohliZeni, kdy je trenér jako
kulisa a nevidomy si osahava polohu jeho téla, ¢imz se utvaii jasnéjsi predstava o pohybu.
Nutno podotknout, Ze tréninky by mély byt zalezitosti individudlni (JeSina &
Kudlacek, 2011).

1.5 Sluchové postiZeni

., Za sluchové postizeni povazujeme socialni diisledek takové ztraty sluchu, kterou jiz neni
mozné plné kompenzovat technickymi pomiickami, a kterd jiz tedy negativné ovliviiuje
kvalitu Zivota cloveka. Je treba rozliSovat mezi terminy sluchova ztrata, sluchova
porucha, vada sluchu apod., které oznacuji urcitou objektivni sluchovou nedostatecnost,
a terminem sluchové postizeni, které je jejim socialnim diisledkem (Valenta, 2014,

S. 65).
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Klasifikace sluchovych vad dle WHO z roku 1980 je nasledujici (Horakova, 2012, s. 15):

e 0 - 25dB normalni sluch;

e 26 - 40 dB lehké poskozeni sluchu;

e 41— 60 dB stiedni poskozeni sluchu;
e 61— 80 dB tézké poskozeni sluchu;

e &1 dB a vice velmi tézké poskozeni sluchu az hluchota.

Sport pro osoby se sluchovym postizenim

Velmi obtizna je realizace pohybové aktivity u sluchové postizenych, a to predevSim
u metodicko-didaktického postupu. Moznosti komunikace s trenéry a s okolnim svétem
jsou pro jedince s timto postizenim naro¢néjsi, nebot’ chybi dulezita komunikace zvenci
v disledku postizeni. Chybé&jici auditivni zpétnd vazba miize vést k tomu, Ze osoby se
sluchovym postiZzenim jen kontroluji sviij pohyb a my mizeme pozorovat u n¢kterych
nerytmické a disharmonické pohyby. Pii u¢eni pohybt je dominantni opticky analyzator,

proto volime metodu u¢enim napodoby a pozorovani.

Velky vyznam sportu pro neslySici 0Soby je v oblasti socializa¢ni. Diky sportu se
sportovci dostavaji do kontaktu s okolnim svétem (vice viz Kapitola 2). Zastiesujici
organizaci sportu pro sluchové neslysici je ICSD (International Committee of Sports for
the Deaf) — Mezinarodni vybor sportii neslysicich. V CR mame Cesky svaz neslysicich
sportovcl. Zalozen byl v roce 1990 (Panska, 2013).

Sportovci se sluchovym postizenim se neucastni paralympijskych her, vrcholovou soutézi
jsou pro né& deflympijské hry, které se konaji jednou za Ctyfi roky, a to vzdy po roce
nasledujicim od paralympijskych her. Prvni zimni deflympijské hry se konaly v roce
1949 v Rakousku ve dvou sportech: alpské a bézecké lyzovani. Nyni se soutézi v péti
sportech. Mimo alpské a bézecké lyzovani se zaradily sporty ledni hokej, snowboarding
a roku 2007 curling. Pro srovnani mtizeme uvést, ze prvnich zimnich her v roce 1949 se
zucastnilo 33 sportovell — pouze muzi, z péti statl. Roku 2007 na XVI. Zimni
deflympiadé v Salt Lake City soutézilo jiz 298 sportovcu z 23 zemi (Panska, 2013).
Hlavnim kritériem (kromé& mista vzniku) pro ucast na sportovnich hrach je minimalni
ztrata 55 decibelil na lepSim uchu. V ramci klasifikace je tedy nutné byt zpisobilym a
potom uz nezalezi na velikosti ztraty sluchu ani na jinych dalSich postizenich. VSechny
sporty probihaji dle pravidel piislusnych svétovych organizaci bez vyraznéjsich rozdila a

modifikaci. Sportovci mohou soutézit také na ME nebo také MS. Z divodi finan¢nich
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prostiedkii nemohou byt zatazeny urcité sporty, jako alpské lyzovani nebo béh na lyzich,
do programit ME. Avsak od roku 1997 se konaji pravidelné evropské pohary neslysicich
Vv alpském lyzovani, kde si zavodnici mohou porovnat vysledky a nominovat se na dalsi

vrcholové soutéze (Janecka, 2012).

Mezi cCeské nejlepsi sportovce se sluchovym postizenim patii bezkonkure¢né Petra
Kurkova, ktera v Davosu ziskala Ctyfi zlaté medaile. O Ctyfi roky pozdéji, ve Svédském
Sundsvallu, ziskala dv¢ zlaté, jednu stiibrnou a jednu bronzovou medaili. Byla vyhlaSena
nejlepsi sluchové postizenou sportovkyni na svété. Objevovani novych sportovel se
sluchovym postizenim pro vrcholné soutéze je velmi slozité, protoze tento sport je

V majoritni spole¢nosti zna¢né bezvyznamny (CZECH, 2010).

1.6 Mentalni postiZeni

Co je vlastn¢ mentalni postizeni? Literatura uvadi fadu odbornych definic.

., Mentalni retardaci Ize definovat jako vyvojovou dusevni poruchu se snizenou inteligenci
demonstrujici se predevsim snizenim kognitivnich, Fecovych, pohybovych a socialnich
schopnosti s prenatadlni, perinatalni i postnatalni etiologii* (Valenta & Miiller, 2003,
s. 14).

Végnerova (2002) definuje mentalni postizeni (MP) jako vrozeny defekt rozumovych

schopnosti a neschopnost dosahnout odpovidajiciho stupné intelektového vyvoje.

Definice dle Svétové zdravotnické organizace (WHO) a Ustavu zdravotnickych
informaci a statistik CR (UZIS) povazuje mentalni postizeni za ,, Stav zastaveného nebo
neuplného dusevniho vyvoje, ktery je charakterizovan zvlasté porusenim dovednosti,
projevujicich se behem vyvojového obdobi, postihujici vsechny slozky inteligence, to je
poznavaci, recove, motorické a socialni schopnosti. Retardace se miize vyskytnout bez

nebo soucasné s jinymi somatickymi nebo dusevnimi poruchami* (UZIS, 2018).
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Dale se mentalni postizeni d€li dle inteligen¢niho kvocientu (IQ) (Valenta & Miiller,
2003) na:

e lehké MP (F70) — 1Q 69-50;

e stiedné tézké MP (F71) — 1Q 49-35;
o tézké MP (F72) — 1Q 34-20;

e hluboké MP (F73) — IQ 19 a nizsi.

U lehkého MP je jemna a hrubad motorika lehce opozdéna a objevuji Se poruchy
pohybové koordinace. Stiedné tézké MP se v pohybu projevuje celkovou neobratnosti,
ne koordinaci a neschopnosti jemnych ukonti. U té¢zkého MP mlizeme vidét velmi hrubé,
nekoordinované pohyby, celkova opozdéna hybnost je reflektovana i Vv poruchéch
chovani. Jedinci s hlubokym MP nejsou schopni sebeobsluhy a pohybové byvaji tézce

omezeni v mnoha oblastech zivota (Tilinger & Lejc¢arova, 2012).

Sport 0sob s mentalnim postizenim

Klasifikovat sportovce s MP do sportu se dé&je podle stupné potiebné podpory, doby
a vzniku postizeni a podle ur¢itého typu chovani (Tilinger & Lejcarova, 2012). Soutézni

sport se poté uskutecnuje ve dvou smérech (Janecka, 2012):

- Inas (International Sports Federation for People with Intellectual Disability)
v Ceské republice CSMPS (Cesky svaz mentaln& PostiZenych sportovci);

- SOI (Special Olympics International) v Ceské republice CHSO (Ceské hnuti
Specialnich olympiad).

V praxi zalezi na tom, kterd organizace porada soutéz. Kazda ma jinou klasifikaci. Inas
obecné udava, ze pro zatazeni do soutézi 0sob s mentalnim postizenim stac¢i mit 1Q nizsi
nez 70, omezeni vedvoua vice adaptacnich dovednostech (napf. komunikace,
sebeobsluha, bydleni, zdravi, bezpe¢nost) a byt diagnostikovani do véku 18 let. V ptipadé
splnéni tohoto vstupniho mezniku se neprovadi jiz zddna dalsi klasifikace. Tudiz v rdmci
soutézi Inas existuje jen zakladni ¢lenéni. Na nékterych soutézich Inas je skupina | = MP,
II = Downiv syndrom a III = autisté, ale téch je na svété tak malo, Ze se v praxi tyto
sportovni skupiny skoro vibec nevyuzivaji. S dalSim pfidruzenym postizenim se
nepocita. V roce 2000 na hrach v Sydney nastala nevidana udalost, kdy jeden $panélsky
hra¢ z basketbalového tymu hrdé piiznal, Ze, ac¢ ,,zdravy®, hral v druzstvu mentalné

postizenych. Od té doby byli lidé s mentalnim postizenim vylouéeni (do roku 2012)
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z vrcholovych akei potfaddanych IPC, dokud nebude vyvinut novy klasifikac¢ni systém,
ktery by podobnym situacim zamezil. Oproti tomu u Specialnich olympiad (SO) musi mit
vSichni z&vodnici primarni diagndézu mentalni retardace (vstupni kritérium je IQ 80
a méng, dolni hranice neni ur¢ena). Dale jsou klasifikovani podle piedchozich tspéchu,

zohlednuji se schopnosti, vék a pohlavi (Dad’ova et al., 2008).

CSMPS (vznik 1992) je fungujicim &lenem Inas v CR. Organizuje mistni i regionalni
soutéze, mistrovstvi Ceské republiky, Svétové hry, mistrovstvi svéta & mistrovstvi
Evropy. Poslanim svazu je vSestranné¢ podporovat rozvoj télesné vychovy, sportu
a turistiky pro sportovce s mentalnim postizenim vSech vékovych kategorii. Nejsou
stanoveny vykonnostni limity, nikdo neni z u¢asti na hrach pfedem vyloucen za nesplnéni
vykonu. Kritériem vybéru pro ucast je celoro¢ni aktivita a snazeni jednotlivce (Tilinger

& Lejcarova, 2012).

Specialni olympiady jsou sportovnim hnutim, které vzniklo v 60. letech minulého stoleti.
Olympijskou akreditaci ziskalo v roce 1988. Sportovni filozofie je zaloZena na principu
,hormality*. Tento princip vychazi z myslenky, ze vSichni sportujici jsou v jedné normé,
srovnavaji se a jsou hodnoceni dle jedné normy. Je i vyjadiena pravidlem tzv. ¢estného
soutézeni. Zakladni ideou je nabidnout mentdln¢ postizenym spoleCenstvi vzdjemné
rovnosti, akceptovani a respektu. Odméiovani jsou vSichni uc€astnici. Pro slavnostni
vyhlasovani vysledkil je pfipraveno osm stupid vitézl, zavodnici na 1. az 3. misté jsou

odménéni medailemi, na 4. az 8. misté stuzkou (Janecka, 2012).

Myslenku, ze ocenéni a uznani dostane kazdy, lze vnimat jako jedine¢nou a znacné
motivujici. Vyhrat mohou 1 sportovei s tézkym stupném mentalniho postizeni. Cely
program SO ma tedy vedle vlastni sportovni hodnoty velky vyznam socialni, kdy
sportovei vstupuji do uzndvanych a ocenovanych roli zdvodnikd. ZvySuje se jejich
sebedtivéra, samostatnost, propojuje se radost a odvaha, zaclenuji se do spole¢nosti
obecné. A v neposledni fadé prispiva 1 k obohaceni citového zivota mentalné postizenych
sportovct. Uznani patii také trenérim. Prace Vv roli trenéra neni vubec jednoducha,
predevsim v presvédcovani sportovce s MP, aby zacal sportovat, k dodrzeni sebekazné
a tréninkové moralky, S ¢imz souvisi také spravna zivotosprava, kterd u vétsiny sportovcll

s MP nebyva vzdy dodrzovana (Stfedova, 2018).
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Zimni sporty pro osoby s mentalnim postizenim

U osob s mentalnim postizenim maji aktivity na snéhu mimotadny vyznam. Hrusa et al.
(1999) uvadeéji, ze aktivity na sné¢hu vyzaduji pfiméfenou odvahu, samostatnost a kazen.
Téz jsou kladeny zvySené ndroky na volni vlastnosti, protoze v horskych podminkach je
dulezité se vyrovnat s vnéjSim prostiedim (pocasi, typ snéhu). Mezi zimni sporty, které
muzou provozovat lidé s mentalnim postizenim, patii bézecké a sjezdové lyzovani,
snowboarding, chlize na snéznicich, ktera se vyuziva predevsim na soustiedénich. Do SO
radime také sjezdové lyzovani, bézecké lyzovani, krasobrusleni, rychlobrusleni, halovy

hokej (Stiedova, 2018).

Bézecké lyzovani je popsano v nasledujici kapitole. Sjezdové lyzovani pro osoby s MP
ma discipliny odvozeny od olympijskych disciplin: slalom, G-S, super G. RozliSovany
jsou tii Grovné: zacateCnici, stiedni a pokrocili (hodnoceni zavodniki je realizovano
experty v kvalifikaci). Rozdil je ve sklonu a délce svahu, poc¢tu branek. Povinné jsou
helmy a uziti pouze seda¢kovych vlekt. Krasobrusleni, rychlobrusleni a halovy hokej pro
0soby s MP maji obdobna pravidla jako u sport pro zdravou populaci (Valkova, 2013).
Na vétSinu sportti nepotiebuji sportovci specialni pomicky. Spise maji upravena pravidla
a myslenka sportii je zamé&fena na ¢ast nez na vyhru a vykon, pokud jde o SO. U CSMPS

jde 1 o vykonnostni a vrcholovy sport.

Soutézi se i kromé jinych disciplin také v jednocenych sportech (unified sports), které
davaji moznost jednotlivcim bez MP (rodi¢lim, sourozenciim, trenérim) spolecné
trénovat a také soutézit jako druzstvo. Takové soutéZe jsou potfadany v urcitych
sportovnich disciplinach SO. Sportovci také mohou vyuzit piizptisobené sporty. Jedna se
o specificky soutézni program Specidlnich olympiad ur¢eny bud’ zacate¢niktim, nebo
velmi mladym sportovcim, ktefi se seznamuji se soutéznim sportem, nebo také
sportujicim s intenzivnéj$imi limity v ramci jejich postizeni. Zakladem jsou jednoduché

motorické testy s jednim az dvéma pohybovymi ukoly (Hrusa, et al., 1999).
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2 ZIMNI SPORTOVNI AKTIVITY PRO OSOBY SE
ZDRAVOTNIM POSTIZENIM

Prvopodatky pohybu spadaji do starovékého Recka, kde idedlem byla takzvana
kalokagathie. Tento pojem se pouzival zejména Vv pocatcich sportu télesné vychovy a byl
hlavnim prvkem novodobych olympijskych her. Cilem kalokagathie byla propojenost téla
a mysli. Ideal harmonie propojenosti nam ukazuje, ze z vétsi ¢asti jakykoli pohyb, sport,
volno¢asova pohybova chvilka napomahaji ke spokojenosti a schopnosti zit
plnohodnotny Zivot. V ¢lanku 8 Charty prav osob s télesnym postizenim je uvedeno, ze
kazda télesné postizena osoba ma pravo na dostateény piijem pro zajisténi svého pohodli
a spokojen¢ho zivota (MPSV, 2005). Tudiz muZzeme konstatovat, ze kazda osoba se

zdravotnim postizenim ma stejné prava a povinnosti jako kdokoliv jiny.

Zima je obdobim, které¢ v nasich zemépisnych §itkach nabizi obvykle Siroké mnozstvi
aktivit predevsim pohybového charakteru. Zimni sporty jsou velice oblibenymi
kratochvilemi pro vSechny vékové kategorie. Zima je ro¢nim obdobim, kdy se velmi méni
jak vzhled, tak charakter ptirody, ktery ¢asto piimo nuti ¢lovéka k vyhledavani situaci,
kdy ptekovava sam sebe a ziskava tadu novych zazitkl. V zimnim prostfedi musime
dodrzovat nékteré zasady, které jsou pro osoby se zdravotnim postizenim velice zasadni.
Jedna se ptedevsim 0 zdravotni rizika, prochladnuti, omrzliny, dekubity aj. Problematicka
I ubytovani. Pfi realizaci pohybovych her musime v zimni pfirodé mit na paméti princip
bezpecnosti, vyssi ceny sportovniho nacini, nez je tomu u béznych sportovnich pomticek
pro osoby bez postizeni. Méli bychom také oCekavat stale jeSté neptipravené okoli. Osoby
Z majoritni, nepostiZzené spolecnosti €asto nevi, co mohou od rekreantli s postizenim na
sjezdovce oCekavat. Proto je 1 vhodné mit viditelné oznaceni napt. U sluchové a zrakové

postizenych tak, aby bylo informovano okoli (Jesina, 2007).
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2.1 Historie zimnich paralympijskych her

Paralympijské hry jsou vrcholnou sportovni akei pro sportovce s télesnym a zrakovym
postizenim. Konaji se vzdy ve stejny rok jako hry Olympijské a od ptelomu 80. a 90. let
minulého stoleti ve vzajemné spolupraci vzdy ve stejném meésté, veétSinou na stejnych
sportovistich s obdobnou symbolikou (vyjimka roku 1988, kdy ZPH neusporadalo
kanadské Calgery, ZPH se po ¢étyfech letech vratily opét do rakouského Innsbrucku).
Zimni paralympijské hry (ZPH) se vyvijely pomaleji nez letni. Prvni hry se konaly v roce
1976 ve Svédsku. Zavodilo se v klasickém a sjezdovém lyZovani, jako ukézkovy sport
bylo rychlobrusleni na specialnich sanich. V sou¢asnosti se soutéZi v téchto disciplinach:
alpské lyZovani, sledge hokej, bézecké lyzovani, biatlon, snowboarding a curling na
voziku. Ceska vyprava se objevila na ZPH az v roce 1994. S deseti sportovci pfivezla
prvni cenny kov v podobé bronzové medaile (lyzaf Stanislav Loska — slalom). O dalsi
uspéchy na ZPH se zaslouZila zrakové postizena lyzatka Anna Kuliskova Peskova, ktera
vybojovala na dvou paralympiadich dva cenné kovy. Na poslednich hrach
Vv Pchjongéchangu 2018 se Anna Kuliskova Peskova umistila az na 11. misté (super-G).
Nejlepsi vysledek podal na poslednich ZPH z ¢eskych lyzait Patrik Hetmer, ktery skoncil
na Sestém misté ve sjezdu. Cesky sledge hokejovy tym se na hrach ve Vancouveru 2010

umistil na patém misté, na hrach v Jizni Koreji 2018 na Sestém misté (IPC, 2018).

2.2 Vyznam sportu pro 0soby se zdravotnim postizenim

Vyznam pohybu pro lidstvo je velice zdsadni, nebot’ ,,jeho prostrednictvim vykondavame
svoji existenci, uzivame si Zivota, potvrzujeme platnost svého byti, vyvijime svou
intencionalitu® (Slepicka et al., 2009, s. 13). Lze fici, Ze obecné sport piispiva k moznosti
zit plnohodnotny zivot vcetné aktivniho zapojeni do rodinného Zivota, pracovniho
procesu a spolecenskych funkci. Pravidelnd sportovni aktivita pozitivn€ ovliviiuje
zdravotni, psychické i socidlni klima vozickate. | ve sportu pro osoby se zdravotnim
postizenim se miZeme zaméfit na urCité cile. Za obecny cil povaZzujeme rozvijeni
zékladnich pohybovych schopnosti a dovednosti, coz jsou obratnost, sila, vytrvalost,
udrzeni rovnovahy, prostorova orientace, rychlost reakce, celkové manudlni zrucnost,
koordina¢né zvladnutd jizda na voziku, ale také zvladnuti hygienickych navyki apod. Za
dalsi cil Ize povazovat formovani psychickych vlastnosti (zvladani emoci, adaptace,

vyrovnani se s konfliktem), pfedchazeni civilizaénim chorobam naptiklad z nedostatku
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pohybu nebo nevhodné Zivotospravy, piekonavani socidlnich bariér. Zaméfenim na tyto
oblasti dochazi k pfijeti socialnich roli a k navazovani kontakti se zdravymi osobami

(Kabele, 1992).

2.2.1 Zdravotni vyznam sportu pro osoby zdravotné postizené

Pfiméiené provozovani vhodné sportovni aktivity zajiStuje u jedince s postizenim
zlepsovani urovn¢ motoriky, drzeni téla, prostorové orientace a celkové koordinace.
U osob s télesnym postizenim je zdravotni vyznam sportu spatfovan zv1asté ve zvySovani
kloubniho rozsahu asilové urovné, vyrovnavani svalovych dysbalanci, sniZzovani
svalovych kontraktur a v kompenzaci jednostranné zatéze. Sport miizeme povazovat za
ucinny prostredek proti svalové atrofii. Udrzuje a rozviji celkovou fyzickou kondici
postizenych. To se projevuje pfedev§im rozvojem svalové sily a vytrvalostni vykonnosti,
coz jsou dulezité komponenty komplexnich dovednosti, které osobam s postizenim

umoziuji vyrovnavat se s ukoly b&zného kazdodenniho Zivota (Capkova, 2007).

2.2.2 Psychologicky vyznam sportu pro 0soby zdravotné postiZzené

Psychologické studie uvadéji, Ze piiblizné 50 % osob se zdravotnim postizenim se
prizptisobuje zivotnim okolnostem stejné vyrovnané jako vétSina osob bez postizeni.
Je prokazano, Ze lidé se zdravotnim postiZenim se sami sebou vice zabyvaji a pocituji
vice téZkosti neZ osoby bez postizeni. Nej€astéjsi psychickou komplikaci u téchto osob
byva zesileny pocit méndcennosti. Casto se vyskytuji prozitky zahanbeni, zavisti
a vzdoru. Dtlezité je nabidnout jedinci takové podnéty, které mu pomohou postizeni
pfijmout a vyrovnat se tak sur€itym omezenim. Vyznamnou roli zde hraje nabidka
¢innosti, V které se jedinec miZe pln€ uplatnit. Jednou z vhodnych oblasti je sportovni
aktivita. Pohyb pozitivné ovliviiuje celkové sebepojeti clovéka plisobenim na zvySovani
sebedivery, samostatnosti, pocitu vlastni hodnoty, povédomi o sebekdzni a sebekontrole,
pfinasi subjektivni pocity zdravi, sily, dostatku energie (Capkova, 2007). Dochazi
k formovani psychickych vlastnosti jedince, jakymi jsou volni usili, schopnost
koncentrace, zvladani emoci, adaptace a kooperace, vyrovnavani se s konfliktnimi

situacemi, kompenzace pocitii ménécennosti (Kébele, 1992).
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2.2.3 Socialni vyznam sportu pro 0S0by zdravotné postiZené

Pti sportu dochazi k ptekondvani socialnich bariér. Postizeny jedinec piijima své socialni
role, navazuje kontakty a nova pratelstvi s postizenymi ¢i ,,zdravymi* jedinci. Dochazi
k vyméné zkuSenosti a informaci. Prostfednictvim téchto vztahti se postizeny jedinec
zapojuje do dalsich spoletenskych aktivit a nedochazi k socialni izolaci (Capkova, 2007).
Kabele (1992, s. 11) ve své publikaci uvadi: ,,prokdzalo se, Ze sportovni aktivity pozitivné
ovliviiuji plnohodnotné zapojent do spolecnosti, posiluji rodinnou soudrznost a vyznamné
rozsiruji zonu socidalnich kontaktii. Navic sportovni uspésnost vhodné kompenzuje pocity
ménécennosti a Zivotni zbytecnosti, poruchy seberealizace. “ Vyznamny vliv sportu pro
handicapované spociva v jejich zaclenéni do spoleCenského Zzivota, tzv. integraci.
Integraci rozumime nejvyssi stupen socializace jedince, tedy jakési splynuti s okolim,
rovnopravné zaclenéni se do spole¢nosti. Na tomto stupni jsou osoby s postiZzenim
nezavislé a samostatné, Cili nepotiebuji specialni piistupy svého okoli (Novosad, 2009).
Jesensky (1995, s. 12) integraci chape jako ,,stav souziti postizenych a nepostizenych pri
prijatelné mire konfliktnosti, jako stav vzdjemné podminénosti vyjadrené slovy — jeden
pro druhého . Jde tedy podle autora o propojovani skupiny osob se znevyhodnénim se
skupinou zdravych, mezi nimiz je odbourdvana urcitd segregacni hranice. Vytvaii se tak
novy uceleny systém s hodnotami pietvofenymi na zdklad¢ obou skupin. Mira integrace

je podminéna mirou rovnocennosti postizeného.

Vhodné je zminit téZ prozivani radosti, Ktera se Gizce poji s pohybem V jakékoli trovni
sportu. Neradostny sport vétSinou nemé ani dlouh€ trvani. ProZivand radost vede
k nardstu sebehodnoceni a sebedtvéry, hrdosti po vykonu, zlepseni sebekontroly, védomi
prospésnosti aktivity z hlediska zdravi, tispéchu ve smyslu dosazeni, zvladnuti (Slepicka
et al., 2009). Tyto hodnoty jsou u ¢lovéka s postizenim velice oslabené a diky sportu je

Ize naplnit.

2.3  Vybrané zimni sportovni aktivity pro osoby se zdravotnim postiZenim

Vyvoj handisportu na tizemi CR je v poslednich patnéacti letech silné ovlivnén krizi
Vv paralympijském hnuti. Zaroven je potieba respektovat sekundarni spolecenské vlivy
a objektivné pfiznat nechut’ mladé generace aktivné sportovat. V redlu se jedna pouze
0 desitky vykonnostnich sportovci, nikoli o data (17 500 sportujicich), které uvadi CPV
ve svych vyroénich zpravach (CPV, 2013).
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Celkové Ize konstatovat, Ze na uzemi CR nejsou podminky pro zimni aktivity osob se
zdravotnim postizenim uplné¢ optimalni. Jedna se jak 0 minimalni bezbariérovost
sportovist, tak i klimatické podminky s ohledem na nadmoftskou vysku nasich hor. Dalsi
komplikaci jsou finan¢ni zdroje, protoze ceny kompenzacnich pomucek pro
handicapované jsou neimérné vysoké. Organizovani mezindrodnich zavodi je omezené
a v CR se téméf nevyskytuji. Proto se na tizemi CR konaji zavody pro §irokou vefejnost,

které maji i svou specifickou kategorii pro handicapované, jako naptiklad Jizerska 50.

2.3.1 Sledge hokej

Sledge hokej (nové se pouziva nazev para hokej) je modifikace ledniho hokeje stojicich.
Ma povést divacky nejatraktivnéj$iho zimniho paralympijského sportu vibec. Mezi
dolnich koncetin. Sport mohou provozovat hraci, kteti splituji podminku minimalniho
postizeni podle pravidel Mezinarodniho paralympijského vyboru (IPC). Hraje se na
specialné upravenych sanich se dvéma nozi: jednd se o tzv. specidlni san¢ ,,sledge®.
Soucasti vyzbroje jsou také dvé kratké hokejky, které slouzi k pohybu i manipulaci
s kotouc¢em. Vystroj hract sledge hokeje je stejna jako u standartni vystroje hraci ledniho
hokeje s tim, ze hra¢i maji povinnost pouzivat chranice hrdla a obli¢ejové masky. Kotfeny
hry jsou ve Svédsku, kde v Sedesatych letech minulého stoleti vymysleli zaklady
pro sledge hokej nadsenci z rehabilita¢niho ustavu ve Stockholmu. Roku 1994 se poprvé
tento sport zafadil na paralympiadé v Lillehammeru (Janecka, 2012).

V Ceské republice existuje extraliga sledge hokeje a nase reprezentace patfi mezi nejlepsi
v Evropé. Kolébkou v CR byl rok 2002, kdy vznikl prvni reprezentaéni tym, a to Sedici
Berani z tymu Handicap Zlin. Ke Zlinu se poté postupné pridali dal$i mésta jako
Olomouc, Praha — Sparta, Karlovy Vary, Pardubice, Studénka, Litvinov. K nejvétsim
uspéchiim patii paté misto na Zimnich paralympijskych hrach ve Vancouveru (2010)
a Soc¢i (2014) nebo ¢tvrta mista z Mistrovstvi svéta v Hamaru (2012) a Goyangu (2013).
Na paralympiadé 2018 v Pchjongéchangu Cesi skonéili na Sestém misté. Kromé toho je
Ceska republika dvojnasobnym drZitelem st¥ibrnych medaili z Mistrovstvi Evropy (Turin

2007, Sollefted 2011) (CPHA, 2014).
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Pravidla hry jsou velice obdobné hokeji stojicich. Hraje se 3 X 15 min. Tym je slozen
z péti hracu a jednoho brankare. Hraci plocha je podle standartnich pravidel Mezinarodni
federace ledniho hokeje (ITHF). Jiné to je pouze Vv piistupu hraci na led, kdy na trestné

lavice musi byt bezbariérovy ptistup (Janecka, 2012).

2.3.2 Béh na lyZich

V Ceské republice neexistuje zadna oficialni soutéZ pro béh na lyzich pro osoby se
zdravotnim postizenim. Na rozdil od zemi alpskych, skandinavskych a Ruska, kde je
bézecké lyzovani vzhledem ke klimatickym podminkdm skoro narodnim sportem, u nas
zadna oficialni ,,para- soutéz* neni. I vzhledem k tomu, ze jde o sport paralympijsky.

Provozuji se dvé discipliny, béh a biatlon.

Biatlon je urcen pro v§echny bez ohledu na postizeni. Diky kompenzaénim a specifickym
pomtckdm k danému typu handicapu mohou vnimat atmosféru tohoto sportu vsichni
postiZzeni. Biatlon byl pfedstaven v Innsbrucku v roce 1988 pro sportovce s télesnym
postizenim. Od roku 1992 se ho ucastni i sportovci se zrakovym postizenim. Soutézi se
na7,5km a 2,5 km. TerCe jsou ve vzdalenosti 10 metrd. Kazdy minuty terc je Casové

sankcionovan. Sportovci se zrakovym postizenim mifi na ter¢ pomoci zvukového signalu

(IPC, 2018).

Bé&zecké lyzovani je na programu Paralympijskych her od samého poéatku. Ugastni se ho
sportovci se zrakovym i télesnym postizenim. Zalezi na funkénim postiZeni, zda sportovci
soutéZi v sed¢ €i ve stoji. Sedici sportovcei vyuzivaji specidlni sané (sledge) a odpichuji se
pomoci hulek. Pohyb je velmi silové naroény pro horni ¢ast téla. Paralympionici se
zrakovym postizenim soutézi s pomoci vodice (traséra). Lyzafi kategorie B1 a B2 musi
mit traséra, lyzaii B3 traséra mit mohou. Trasér vede lyzafe jen podle hlasu (mikrofony
jsou povoleny). Fyzicky kontakt mezi lyZafem a trasérem neni béhem zévodu dovolen.
Registruji se trat¢ od 2,5 km az po 20 km, individualni discipliny i Stafety. Klasifikace
0sob télesné postizenych je zaloZena na lékaiské dokumentaci a funk¢nich testech, kde je
sledovana predevsim stabilita sedu na specialni plosin€. Rozd¢€leni tfid je obdobné jako
u alpského lyzovani. Bézecké lyzovani mohou provozovat i mentiln€¢ postizeni C¢i

sluchov¢ postizeni, ale ti maji jiné hry a pravidla (Dad’ova et al., 2008).
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Bé&zecké lyzovani pro osoby s mentdlnim postiZenim

Prvni zavody v béZeckém lyzovani na Svétovych hrach SO se konaly v Coloradu v roce
1985. Ceské hry SO zimni se konaji od roku 1991 pravidelnd. Mistem konani je lyzaiské
stfedisko Mala Upa v Krkonosich. K b&Zeckému lyzovani stadi lehka sndhova pokryvka,
a proto je mozné trénovat i v niz§ich nadmotskych vyskach se skromnymi snéhovymi
podminkami. Vybava na bézecké lyzovani je ve srovnani se sjezdovym podstatné méné
finan¢n€ narocnd, coz je v mnohych situacich limitujici faktor. Pti pocateCnim vycviku
osob s MP je dulezit¢ dodrzeni didaktickych zésad (pfiméfenosti, soustavnosti,
individuality, postupnosti, nazornosti) jako u zdravé populace. VSechny didaktické
zasady jsou samoziejmé dilezité, ale zdsadu nazornosti lze povazovat za jednu
z nejvyznamnéjSich. 1 Valkova (2013, s. 285) tvrdi, ze ,,vzhledem k problémum
V komunikaci podtrhujeme praktickou poucku: nevykladej — ukaz — a vyzvi k napodobé
(delej to jako ja, opakuj to po mné). “ Vahu bychom také neméli prikladat vykonu, ale
rovin¢ naucenych dovednosti. Metodika nacviku je velice podobna jako u zdravych s tim,
ze bude zahrnovat pouze dovednosti na Urovni zékladii a bude celkové v pomalejSim

tempu.

Bézecké lyzovani v ramcei SO se odviji od pravidel FIS (Federation Internationale de Ski).
Discipliny jsou déleny na ,,malé A*“ — zaCatecnici - beginners, novices, ,,sttedni B1*
stfedni troven - intermediate, ,,velké B* — pokro¢ili — advancers. A discipliny — beginners
jsou discipliny uréené sportovcim s velkymi motorickymi a kognitivnimi limity.
Discipliny nelze kombinovat, aby se schopnéjsi sportovec neucastnil discipliny s niz§imi
naroky, neodpovidalo by to pravidlim fair-play. Vice limitovany sportovec se neti¢astni
disciplin s vy$8imi naroky, protoze by naroc¢nost trati nezvladl (bezpe¢nost) a jeho
sportovni motivovanost by klesla. MlZe se ovSem stat, Ze jedinci zainajici na niZSich
urovnich postupuji do vyssich. Valkova (2013) tvrdi, ze tyto zkuSenosti jsou i se Sportovci
s poruchou autistického spektra, kteti po péti a vice letech ucasti v malych disciplinach

zvladaji samostatné a uspésné traté na 500 m a 1 km.
Rozd¢leni disciplin (Bartkova, 2014):

- Akategorie —trat’ dlouha 50-100 m. Je upravena v rovinném terénu s 8 paralelnimi
stopami. Soutéz ma spolecny start. Trat' se musi zvladnout zptisobem stiidavym

s holemi. Kategorie je ur¢ena pro sportovce s nizsi urovni schopnosti;
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- Bl kategorie — trat’ dlouha 500 m, 1 km, 3 km. Traté musi obsahovat mimo rovinu
také stoupani, sjezdy, zataceni. U délky 500 m a 1 km neni sledovana technika
behu, u 3 km je technika dand — volna, klasickd (s uzitim brusleni). Traté musi
odpovidat pravidlim FIS;

- B kategorie — trat’ dlouha 3 km, 5 km, 7,5 km, 10 km. Traté¢ odpovidaji pravidlim
FIS. Od 3 km se trat’ fe$i opakovanymi koly. Musi mimo podobnosti trati
z kategorie B1 a obsahovat také zataceni v obou smérech. Technika je stejna jako
u B1.

K tsp&$nym sportovkynim bézeckého lyzovani se fadi Adéla Savlova, ktera dostala

vvvvvv

2018).

2.3.3 Curling na voziku

Curling na voziku je hra, kterd vyZzaduje vynikajici dovednosti a strategii. Jedna se
o relativné mlady sport. Prvni Ceské mistrostvi v curlingu pro osoby s télesnym
postizenim se konalo v Praze roku 2000. Paralympijsky debut zazil curling az v roce 2006
v Turing. Sport je ur€en pro muze i Zeny s postizenim dolni ¢asti téla, ktefi pouzivaji
vozik v béZném Zzivoté. Kazdy tym se musi skladat z muzii i Zen. Hraje se dle pravidel
World Curling Federation (WCF) s jedinou modifikaci, a t0 bez zametani. Soutézi
¢tyiclennd druZstva, kterd na vymezené ledové ploSe musi co nejpiesnéji piiblizit své
klouzajici kamenné kotouce ke stiedu cile. Cilem hry kazdého tymu je umistit a udrzet
své kameny bliz ke stiedu kruhu. Klasifikace je v podstaté formalni zalezitosti. Curling
je otevien vSem osobam se zdravotnim postizenim, ktefi zvladnou chlizi na kratkou

vzdalenost a k béZnym dennim ¢innostem pouzivaji vozik (IPC, 2018).

2.4  Sjezdové lyZovani osob s télesnym postiZzenim

Sjezdové lyZovani na monoski je pomérné mlady sport, ktery v poslednich letech
zaznamenava velky rozvoj. Diky kompenzaénim pomilckdm mohou tento sport
provozovat ilidé stézkym télesnym ¢i kombinovanym postizenim. Pomaly rozvoj
souvisel predevsim s obtiznou dostupnosti vybaveni jak zimnich arealt (bezbariérovy

ptistup), tak i samotnych lyZatii. Prvni konstrukce monoski byly vyrabény v Némecku,
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nasledné v USA. U nés vyrobil prvni monoski L. Anto$ v roce 1993. V dnesni dob¢ jsou
i vCR vyrobci kompenzaénich pomiicek na pomérné slusné urovni (Jiner, Ultina).
Prvotni impuls k rozvoji lyzovani na monoski u nas byl od Svazu lyzaia CR, ktery
kontaktovala monolyzatskd zavodnice, instruktorka lyzovani z Anglie D. Smithova
(mistryné¢ Velké Britanie). Se svym tymem poprvé seznamila v roce 1992 v Krkonosich
Seské handicapované sportovce s monoski. Prvnimi lyzafi, ktefd si monoski na tizemi CR
méli moZnost vyzkouset, byli v prabéhu tydenniho kurzu ve Spindlerové Mlynu herec
Jan Potmésil, jehoZ otec Jaroslav byl v oblasti lyZovani 0sob zdravotné postizenych velmi
aktivni na FTVS UK v Praze a Martin Kovar, ktery se v nasledujicich letech proslavil
jako n€kolikanasobny plavecky medailista z LPH ¢i MS (CHL, 2004).

Nasledny impuls k $ifeni lyzovani na monoski byl z iniciativy Univerzity Palackého
v Olomouci (UPOL). Od roku 1992 se lyzovani vozickaid rozviji nejprve na zminéné

fakulté, od roku 1994 i na Fakulté télesné vychovy a sportu Univerzity Karlovy v Praze

Do programu zimnich paralympijskych her se lyZovani na monoski zatadilo uz na prvnich
Zimnich paralympijskych hrach ve $védském Ornskoldsviku 1976 (patronem 1. ZPH byl
Svédsky kral Carl Gustaf), kdy sportovci zavodili ve slalomu a obfim slalomu.
Na programu zimnich paralympijskych her se lyZzovani na monoski vratilo na
IV. Zimnich paralympijskych hrach v Innsbrucku 1988 (v programu ZPH byl pouze
slalom, obfi slalom). Az na V. Zimnich paralympijskych hrach v Albertville 1992 byly
soucasti ZPH vSechny discipliny jako na OH (slalom, obfi slalom, super G, sjezd). Na
tizemi CR se konaly v lednu 1994 prvni zavody v ramci 1. roéniku Moravského poharu
(IPC, 2018).

V soucasnosti sportovci mohou na zavodech soutéZit v disciplinach jako zdravi lyZati —
slalom, obii slalom, super G, sjezd a superkombinace. Zavodu se tcastni muzi i Zeny
s miSni 1ézi, spastici, lyzafi s amputacemi dolnich i hornich koncetin. Mezinarodni
zavody jsou uréeny pro zrakové a télesné postizené lyzafe dohromady. Sportovci jsou
rozdéleni do tfi samostatnych kategorii — zrakove postizeni a télesné postizeni lyzafi:
stojici a sedici (viz kapitola Klasifikace v alpském lyzovani). Zavodi se dle pravidel FIS
s minimalnimi modifikacemi IPC. Sportovce se zrakovym postizenim doprovazeji vodici.
Sportovci s télesnym postizenim pouzivaji, a to dle svého postizeni, kompenzacni

sportovni pomucky, jako napf. monoski (Jesina, 2007).
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2.4.1 Popis monoski

Monoski je specialni sportovni naradi, které kompenzuje fyzicky handicap lyzate,
aumoziuje mu zafadit se mezi ,zdravou“ lyzaiskou vefejnost (viz Obrazek 3
Vv Ptiloze 1). Vybér monoski je velmi individualni, mize se vyrabét i pfimo na miru
monolyzafe. Monoski se sklada z jedné bézné lyZze (vybirame ji podle vahy a technické
vyspélosti monolyzafe), na které je upevneéna v silném vazani nosna konstrukce s tzv.
skotepinou, ve které je lyzar posazen. Kostra je vyrobena z hlinikovych trubek a mé volné
nastavitelnou vysku stupacky na dolni koncetiny. Skofepina se vyrabi z kevralu nebo
sklolaminatu. Tyto materidly zajist'uji pasivni bezpecnost monoski, tzn. bezpecnost pii
padech. Aktivni bezpecnost je zajisténa dobrymi jizdnimi vlastnostmi monoski, ktera je
déana konstrukci a pouzitim kvalitniho nastavitelného tlumice. Tlumi¢ Ize nastavit podle
¢lenitosti terénu do nekolika poloh, zaleZi na typu i vyrobcei. Na skofepin€ jsou upevnény
podle individualni potieby lyZzatfe fixacni pasy, které nahrazuji nefunkéni svaly a fixuji
nehybné nohy proti ptipadnému nezddoucimu vychyleni (spazméam). Skofepina ma volné
nastavitelnou zadovou opérku, ktera se mize lisit ve své vysce. Opét zalezi na vysi mi$ni
1éze monolyzatfe. Rozd€luji se dva zakladni typy monoski: pro rekreacni a vykonnostni
monolyZzafe. Rekrea¢ni monoski (odpovida popisu, viz vyse), pii lyZzaiskych zacatcich ¢i
vétsimu handicapu lyZaie mohou byt soucasti monoski i tzv. fiditka (zajisti instruktorovi
lepsi manipulaci pfi vyuce zacatecnika). Vykonnostni monolyZafi vyuZzivaji pii sportu
specidlné vyztuzeny kryt dolnich koncetin, ktery ma za cil chranit pfi zdvodech dolni

koncetiny pfed Grazem, a také zamezuje prochladnuti dolnich koncetin (CHL, 2004).

U vefejnosti se setkavame s velmi Casto kladenou otazkou, jak jezdi monoski na lanovce.
Konstrukce monoski umoziuje zdvih skofepiny do polohy vhodné pro nasedani
na sedackovou lanovku. Pokud je tazen na pomé ¢i kotvé, pomaha mu tazné zatizeni pro
jJizdu na vleku. Vypinani funguje pomoci tazné¢ho lanka uchyceného na kazdé strané
monoski Vv karabiné s pojistkou. Na konci vleku drzi monolyzat pojistku v ruce, pfi

zatazeni si tazné lanko manualné odjisti za pomoci pojistky.
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2.4.2 Typy konstrukei a vyrobci

Existuje nékolik typd lisicich se hlavné konstrukei, odpruzenim a posedem.
Nejzakladnéjsi rozdil je v posedu, kdy americti vyrobcei vyrabéji konstrukce pro posed
S dolnimi koncetinami natazenymi dopiedu. Evropsti vyrobci vyrabé¢ji konstrukce pro
posed s dolnimi konéetinami pokréenymi. Vétsinou se udava thel v kolennich kloubech
90 stupiii i méné. AsijSti vyrobci maji konstrukci rdamu na pomezi amerického

a evropského stylu (Kvasnicka, 2012).

Mezi dalsi typy kompenzacnich pomicek pro handicapované lyzaie patii biski ¢i dualski
(lyzaf jezdi na dvou lyzich), které jsou velice blizké k monoski. Oproti monoski se 1isi
prakticky pouze v dolni ¢asti konstrukce, v niz je upevnén systém naklapéni na dveé lyze.
Specialni mechanizmus rozklada vahu lyZafe rovnomérné mezi obé lyze, které se
paraleln¢ naklapi na hranu. To umoziiuje velkou stabilitu lyzate, takze se vyuziva
piedevsim pro té€Zce télesné postizené lyzare, kdy je za pomoci fiditek svazi instruktor.
Dalsimi typy jsou Kartski, Tandemski a Skicart. Rozdil je v oddéleni lyzi a pakou, ktera
slouzi k ovladani celé konstrukce. V Ceské republice se s témito typy kompenzac¢nich
pomucek moc nesetkdme. Jsou pfevazné urcené na velmi Siroké sjezdovky (Kvasnicka,

2012).

2.4.3 Stabilizatory

Stabilizatory jsou zkracené, specialné upravené francouzské hole, délkové nastavitelné,
zakonéené kloubem s kratkymi lyzickami. Stabilizatory slouzi k udrzeni rovnovahy, pii
jizd€é v obloucich, k vyvolani impulsu pii zahdjeni oblouku a téz K brzdéni. Lyzicky
na stabilizatorech se daji sklopit, takZe lyzafi zaroven slouZzi jako hilky k odpichovani

(viz Obrazek 4 v Prtiloze 1).

2.4.4 LyZe, vazani a lyZarska vystroj

Pro rekreacni lyzate se nejCasteji vyuzivaji slalomové lyze (SL) s délkou kolem 165 cm.
Avsak je potieba respektovat vykonnostni a fyzickou dispozici handicapovaného lyZare.
U vykonnostniho monolyzate se pouzivaji lyze z kategorie race, dle aktudlnich kritérii

na jednotlivé discipliny definované FIS a IPC.
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Soucasti lyzi je vazani, u kterého se doporucuje vysoka vypinaci sila (tzv. DIN). Kvalitni
a spravné zvolené vazani zasadné ovliviiuje fungovani a bezpecnost jizdy na monoski.
Vrcholovi zdravi sportovei maji doporuc¢enou stupnici DIN od 8 do 18, u monoski je
vypinaci sila doporucena od 16 do 30. Je to dano celkovou vahou jak monoski, tak
samotného monolyzate. Co se tyce lyzarské vystroje, je totozna jako u zdravého lyzare.
Povinna je ptilba (pro vykonnostni monolyzate s FIS parametry), bryle, doporucuje se

chrani¢ patefe (tzv. patetak) a kvalitni obleCeni.

2.4.5 Organizace zabyvajici se lyZovanim na monoski

Prvni organizaci, ktera se v Ceské republice zacala zabyvat lyzovanim na monoski, byla
Fakulta télesné kultury, katedra Aplikovanych pohybovych aktivit (APA) v Olomouci.
Spolu i s FTVS UK jsou fungujicimi akreditovanymi pracovisti Ministerstva $kolstvi,
mladeze atélovychovy Ceské republiky. Katedra APA nejen seznamuje studenty
s problematikou lyzovani na monoski, ale také osoby se zdravotnim postizenim. Pofada

i kurzy lyzovani monoski pro vefejnost (Kvasnicka, 2012).

Jako dalsi organizaci vénujici se lyzovani na monoski Ize zminit Centrum Paraple, které
realizuje lyzatské kurzy v ramci svého rehabilitaéniho programu, ovSem pouze pro své

klienty po poranéni michy. Akce nejsou uréeny pro Sirokou vefejnost.

Clenové Sportovniho clubu Jedlickova ustavu Praha mohou lyZovani na monoski
vyuzivat také. Prvni kurzy se konaly v roce 2002 ve spolupraci s Obchodni akademii

7w o

Janské lazné, ktera zapujéila vybaveni pro lyzovani vozi¢kaia. Od roku 2011 jezdi

rrrrr

¢lenové Sportovniho clubu Jedli¢kova tstavu Praha, instruktofi lyzovéani a osobni

asistenti (NJU, 2019).

Spolek Sportabillity z.s. je neziskovou organizaci zabyvajici se rozvojem a podporou
aktivniho zplsobu zivota lidi s handicapem. Lidé s riznymi typy handicapu mohou

vyuzivat atraktivni sporty, nejenom monoski lyZzovani (Sportabillity, 2019).

Centrum handicapovanych lyzaiti Janské Lazné nabizi ucelené programy kurz pro

Sirokou vetejnost, lyzovani pro zacateéniky i sportovni piipravu.
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2.4.6 Centrum handicapovanych lyZari

Centrum handicapovanych lyzait je neziskova organizace se sidlem v Janskych Laznich
a pracuje jako organizace vefejné prosp&sna s celostatni ptisobnosti. Cinnost sdruZeni je
zaméiena predevsim na lyzovani tézce télesné€ postizenych (lyzai vozickar = monolyzar),
které je urCeno pievazné mladym lidem a détem po tézkych urazech patete, klientim
s vrozenymi vadami a s néasledky po onemocnéni pohybového aparitu a jiné. Janské
Lazné jsou v povédomi vefejnosti znamé piedevsim diky mistnimu lyzatskému aredlu.
Skiareal naCerné hote patii v poslednich letech k tém nejmodernéj§im
a nejnavitdvovandj§im zimnim arealim v CR. V o¢ich handicapovanych jsou Janské
Lazn¢ znamé piedevsim jako svétoznamé 1lazné na pohybové ustroji. V roce 2005 se zde
diky partnerm vytvofila neziskova organizace Centrum handicapovanych lyzaia (CHL)
a zaroveii zde vzniklo sportovni centrum alpského lyzovani Ceského svazu télesnd
postizenych sportovcll. Snahou organizace je vybudovat v KrkonoSich zazemi pro
handicapované lyzaie v§ech vykonnostnich skupin, od vyuky tplnych zac¢ate¢niki az po

piipravu sportovci na vrcholné sportovni akce (CHL, 2004).

Autorka prace Se poprvé setkala s lyzovanim na monoski pied Sesti lety a nadchlo ji to
natolik, ze se stala aktivnim ¢lenem instruktorského tymu Centra. Libi se ji mySlenka
projektu, kdy rodiny s postizenymi détmi mohou travit aktivné volny ¢as na Cerstvém
horském vzduchu. Rodice se aktivné do vyuky svych déti pod dozorem instruktora Centra
zapojuji, na kazdém kurzu CHL jsou rodi¢e proskolovani. Centrum handicapovanych

lyzaii nabizi atraktivni programy pro kazdého, bez rozdilu technické zdatnosti.

Ze zavéreénych zprav CHL muzeme pro piedstavu uvést, jaké naklady jsou spojeny
s realizaci vyukovych kurzti monoski, kolik dni se zvladne zrealizovat za zimni sezénu
a kolik lidi s riznym typem handicapu se zapoji do vyukovych kurzi. V zimni sezéné
2006/2007 CHL realizovalo 72 dni vyukovych a sportovnich akci, kterych se zucastnilo
96 1idi, z toho 54 vozickard. Celkové vydaje se vySplhaly na necelych 1,8 mil. K¢ (Dusek,
2007). Udajné byly v zimni sezéné $patné klimatické podminky (nedostatek snéhu)
a finan¢ni moznosti CHL nebyly takové, aby bylo mozné zrealizovat akce v zahranici.
S porovnanim zimni sezény 2017/2018 CHL se realizovalo 143 dni vyukovych
I sportovnich akei, kterych se ztcastnilo necelych 300 lidi, z toho 124 handicapovanych
lyzatu s télesnym a zrakovym postizenim, na realizaci se podilelo pies 150 dobrovolnikd.
Celkové vydaje na realizaci vyukového a sportovniho programu Centra byly v této sezoné

pres 3,4 mil. K¢ (Dusek, 2018).
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V poslednich letech se dafi ekonomicky zajistit realizaci projektu, proto je mozné
zrealizovat i vice akci pro sportovce v zahrani¢i. Také diky socialnim sitim se do popiedi
dostava informovanost Siroké vefejnosti, ze lyzovat mohou i postizeni. Novych
potencionalnich sportovci bohuzel neni mnoho. Je to zpisobeno hned nékolika faktory.
Jednim z nich je celospole¢ensky faktor, kdy mlada generace v CR nejevi velky zajem
0 sport jako takovy. A tyka se to bohuzel i sportu handicapovanych. DalSimi faktory
mohou byt i vleklé spory uvnitt paralympijského hnuti, které mohou mladé sportovce

odradit od vykonnostniho sportu.

Centrum handicapovanych lyzait je ojedinély projekt, ktery je zaméfen na komplexni
lyzovéani télesné postizenych bez rozdilu veéku ¢&i svazové piisluSnosti. Projekt je
realizovan ve dvou programech, které na sebe navazuji (vyukovy a sportovni). Vyukovy
program se sklada =zrealizace vyukovych lyzafskych kurzi. Hlavni naplni
monolyzaiskych kurzi je organizovani vyukovych lyzatskych kurzii pro Sirokou
vefejnost 0sob télesné postizenych bez rozdilu véku, prevazné vsak se zaméfenim na
mladou pourazovou generaci vozickaru. Klienti vyukovych kurzi jsou obvykle rozdéleni
do dvou skupin. Zakladnim elementem pro rozdéleni je dany typ handicapu. Sledovana
je predevsim, zdatnost ovladani hornich koncetin. Funkéni paze jsou pro samostatnou
jizdu na monoski velmi klicovym elementem. Pfedevsim se jedna 0 potrazové stavy, ale
také i o leh¢i formy DMO atd. Tito zajemci Se tedy uc¢i ovladat kompenzaéni pomutcku
tak, aby byli na svahu maximalné samostatni. K jizdé na monoski vyuzivaji tzv.
stabilizatory. Pokud ma klient tézké té€lesné ¢i kombinované postizeni a je na tolik omezen
svoji hybnosti, jsou pro n¢ v Centru pfipraveny biski. Biski je specialni typ kompenzaéni
pomucky, na konstrukci jsou ptipevnéna fiditka pro instruktora. Diky této konstrukci
mize byt handicapovany lyzaf na svahu doprovazen/svazen za pomoci instruktora. Zde
funguje oboustranné divéra. Na vyukovy program navazuje program sportovni. Monoski
team nabizi zdatnym kurzistim moZnost realizovat se na poli zdvodnim a pod vedenim
trenéri se pfipravovat na domaci a zahrani¢ni zavody. Za poslednich 15 let proslo

sportovnim programem Centra 80 % reprezentantit CR (CHL, 2004).

Od roku 2007 CHL rozsitilo sportovni program o potradani vrcholnych domacich zavodu.
Piivodni zdmér potadat domaci zavody se v roce 2009 zménil a Centrum zacalo potadat
mezinarodni zavody, které jsou od roku 2009 pravidelné soucasti kalendate IPC. Napf.
Mistrostvi CR se v lednu 2009 zG&astnil rekordni poéet 52 sportovci ze tiinacti zemi

(CHL, 2004), v porovnani s Mistrostvim CR vunoru 2018, kterého se zucastnilo
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28 sportovcu z deseti statt. V kategorii narodniho mistrostvi pofadaného IPC je zfetelny
ubytek zacinajicich sportovcl na vykonnostni Grovni, protoze tato kategorie je urena
pfevazné pro lyzate s niz8i vykonosti. V soucasnosti zavodi SP se realné Gcastni jen

okolo 25 sportovcd.

Mezi uspéiné reprezentanty CR v alpském lyzovéani patfi napf. monolyzaii Radim
Kozlovsky (13. misto v obfim slalomu na ZPH 2006) ¢i Pavel Bambousek, ktery na
XIl. Zimnich paralympijskych hrach v Pchjongéchangu 2018 vybojoval ve velké
konkurenci celkové 14. misto v superkombinaci. V kategorii stojicich se pak jedna o
vale¢ného veterana Miroslava Lidinského, ktery vybojoval napt. 15. misto ve slalomu na

MS 2015 ¢i 21. misto ve slalomu na poslednich ZPH.

2.4.7 Klasifikace alpského lyZovani

V alpském lyZovani sportovci soutézi v téchto disciplinach: slalom, obfi slalom, super-
G, sjezd a superkombinace. Paralympijské soutéZe jsou otevieny muzim a zenam
s télesnym postizenim, ale také jedincim s postizenim zraku. Klasifikace vychazi
z funkénich schopnosti. Zavodnici jsou rozdéleni do tiech kategorii — zrakové postizeni,
télesn¢ postizeni stojici a télesné postizeni sedici. Zrakove postiZzeni se dale dé€li do tii
podkategorii (B1 — B3), té€lesné postiZzeni maji dvé samostatné kategorie. ,,stojici* lyzafi
se déli na 11 klasifika¢nich tfid (LW1, LW2, LW3, LW4, LW5/7-1, LW5/7-2, LW5/7-3,
LW6/8-1, LW6/8-2, LW9/1, LW9/2), ,,sedici“ lyzafi maji Ctyfi klasifikacni tiidy (LW10,
LW11, LW12/1, LW12/2), viz Obrazky 5 a 6 v Piiloze 1. Oznaceni LW je zkratkou
»locomotor winter. To znamena ,,pohybova zima“. Pfi slu€ovéni kategorii pfi malém
poctu zavodnikl se pouZiva piepoctovy koeficient. To je vzorec, ktery vysledny ¢isty Cas

sportovce upravuje dle kritérii IPC podle typu handicapu (Dad’ova et al., 2008).

2.4.8 Vyuzivana zimni strediska

V neposledni fad€ Ize zminit lyZatska stfediska, ve kterych se kurzy na monoski realizuji.
Centrum handicapovanych lyzait sidli v Janskych Laznich, kde se nachazi zimni
sttedisko SkiResort Cerna hora - Pec. Jedna se o druhou nejlukrativngjsi oblast pro
lyzovani hned po Spindlerové Mlyn&. BohuZel mistni sjezdovky a lanovka nenabizi

odpovidajici bezbariérové zazemi. Navic vedeni aredlu umoznuje CHL realizaci
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vyukovych kurzli pouze na omezeném poctu svaht. Jedna se napt. o sjezdovku Duncan
ve Svobodé nad Upou, kterd slouzi piedeviim pro vyuku zadinajicich monolyzaii.
Vyukové kurzy pro pokroc¢ilé monolyzaie a vyukové kurzy biski CHL realizuje vétSinou
ve Skiarealu Spindlertiv Mlyn, konkrétnd na svazich ve Svatém Petru. Mistni areal
umoznuje CHL komfortni podminky pro realizaci svého programu. V blizkosti lanovky
se nachazi bezbariérové toalety, pfistup nalanovku je uzplsoben potfebam

handicapovanych lyzait.
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3 CIL, HYPOTEZY A UKOLY VYZKUMU

Vyzkumna ¢ast se zabyva ptistupem 0S0b s postizenim ke konkrétnimu sportu, konkrétné
lyzovani na monoski. Tento sport je docela mlady a celkové neni tak znamy. Pro osoby
na voziku muze byt velkym pfinosem. Autorka prace vychazi ze své vice nez pétileté
zkuSenosti s pofadanim kurza lyZovani na monoski. Zpétna vazba ucastnikli kurzu
vypovida o pozitivnim dopadu na psychickou pohodu a kvalitu Zivota. Nicméné
empiricky tato oblast dosud neni pfili§ probadana. Zamérem tedy bylo prostfednictvim
vyzkumného Setfeni zjistit, jaky je pfistup osob s postizenim k lyzovani na monoski, jaky
benefit tyto osoby v daném sportu spatiuji, a jaka je motivace ucastniku kurzu k jejich
absolvovani. Autorka prace navic mohla pii organizaci vyzkumu a ziskavani respondentti
vyuzit uzkého kontaktu s pfedsedou neziskové organizace Centrum handicapovanych
lyzait, kterd v CR nabizi $iroké vefejnosti vyukové kurzy lyzovani na monoski. Kazdym

rokem navstivi vyukové kurzy vice nez 100 osob s handicapem.

3.1 Cil vyzkumu

Cilem vyzkumu bylo analyzovat motivaci a pfinos lyzovani na monoski pro 0soby
s postizenim. Dil¢im cilem je zjistit, jaky typ postizeni u Gcastnikli kurzl lyZovéani na

monoski pfevazuje.

Konkrétni cile vyzkumu jsou nésledujici:

e ziskani zakladni dat od respondentt (v€k, pohlavi, typ handicapu);

e jaka je dulezitost lyzovani na monoski pro osoby se zdravotnim postizenim;
e jaké konkrétni hodnoty respondentiim lyzovani na monoski pfinasi;

e jaké jsou nejcastéjsi divody k provozovani lyzovani na monoski;

e zda lyzovani na monoski pozitivné ovlivituje kvalitu Zivota respondenttl.
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3.2 Hypotézy vyzkumu

Stanoveny bvyly néasledujici pracovni hypotézy:

Pracovni hypotéza H1

Predpokladame, Ze lyzovani na monoski pro handicapované ma v zivoté velkou cenu.
Pracovni hypotéza H2

Predpokladame, Ze lyzovani na monoski pomahd handicapovanym k zkvalitnéni zivota.
Pracovni hypotéza H3

Piedpokladame, Ze nejcastéjsi forma postizeni, ktera se u tcastnikt lyZovani na monoski

vyskytuje, je détska mozkova obrna.

Pracovni hypotéza H4

Piedpokladame, ze vétSina osob se zdravotnim postizenim se vénuje lyzovani na monoski

z diivodi zabavy, radosti z pohybu a setkdvani s ptateli.

3.3 Ukoly vyzkumu

Pro naplnéni vyzkumnych cili jsme definovali nasledujici ukoly prace:

e studium odbornych zdroji tématiky a volba oblasti vyzkumu;
e stanoveni metodiky vyzkumu: cil, hypotézy a ukoly prace;

e realizace vyzkumu s vybranymi probandy - sbér dat;

e zpracovani a vyhodnoceni ziskanych tdaj;

e analyza dotazniku s rozhovorem;

e komparace urcitych ziskanych udaji;

e vysloveni zavéry a doporuceni pro teorii a praxi.
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4 METODIKA VYZKUMU

4.1 Charakteristika vybérového souboru a organizace vyzkumu

Vyzkum byl koncipovan jako smiSeny, ¢imz bylo mozné zkombinovat vyhody obou typt
vyzkumu, tj. vyzkumu kvantitativniho 1 kvalitativniho. Reichel (2009) vysvétluje,
ze kvantitativni vyzkum umoznuje rychly sbér dat i jejich analyzu, lze timto zplisobem
ovéifovat stanované hypotézy, vysledky generalizovat. Kvalitativni vyzkum tyto
charakteristiky nema, naopak v ném vznikaji nové hypotézy, generalizace vysledkl
nebyva mozna, avsak lze porozumét zkoumanému jevu do hloubky, sledovat u mensiho

poctu respondentt velké mnozstvi aspekti.

Vybér respondentti do vyzkumného souboru byl prilezitostny. Osloveni byli dle moznosti
(za ptitomnosti autorky prace na jednotlivych kurzech) v§ichni u¢astnici kurzd, pozadani
byli o vyplnéni dotazniku, a to v zdvéru kurzu nebo v jeho druhé poloving. Respondentiim
byl vysvétlen ucel prizkumu, nakladani s daty, a také obdrzeli informaci o tom, ze
zpracovani dat bude anonymni. Od respondentl byl ziskdn ustni souhlas s iCasti ve
vyzkumu. Respondenti méli moznost ucast ve vyzkumu odmitnout, ¢ehoz nevyuzil zadny

Z respondentd.

Vyzkum byl realizovan s vyuzitim spoluprace s neziskovou organizaci Centrum
handicapovanych lyzaid. Vyzkum probéhl v zimni sezéné 2018/2019, mistem konani
byly Janské Lazné, kde je centrum této neziskové organizace. Utastnici kurzi jsou ve
mésté ubytovani, pres den jezdi na vyukové lyzafské kurzy monoski. Rozhovor
s monolyzafem byl veden po domluvé na terminu v klidném, neruSeném prostiedi,
nahravan byl na diktafon a nasledné¢ piepsan. Urcit¢ vysledky prace byly, také
komparovany s vyzkumem z roku 2006. Porovnani je uvedeno v textu u konkrétnich

komparaénich otazek.

4.2 Metody ziskavani, zpracovani a vyhodnocovani dat

Kvantitativni ¢ast pfedstavovalo dotaznikové Setfeni, realizované mezi ucastniky
vyukovych lyzaiskych kurzt monoski. Dotaznik, ktery byl respondentiim administrovan,
byl vlastni konstrukce, jeho pIlné znéni je uvedeno v oddilu ptiloh (Ptiloha 2). Pfi jeho
sestavovani bylo vychazeno z teoretickych poznatkli uvedenych Vv teoretické Casti prace,

ale téZ z osobni zkuSenosti autorky prace. Pred administraci dotaznikd byl proveden
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predvyzkum, a to na vzorku dvou 0S0Db s postizenim, které v minulosti kurzy na monoski
absolvovaly. Disman (2011) vysvétluje, Ze je vzdy vhodné predvyzkum provést, nebot’
l1ze timto zplisobem eliminovat, pfipadné odstranit mozné chyby, které se v dotazniku
objevuji. Na zaklad¢ zpétné vazby od téchto dvou osob byly doplnény u otdzek
z Obrazka 21 a 22 dal$i moznosti odpoveédi, k nimz se respondenti vyjadfovali. Osoby,

které se predvyzkumu zic¢astnily, nebyly dale zatazeny do vyzkumného souboru.

Kwvalitativni ¢ast predstavoval hloubkovy rozhovor vedeny s jednim z monolyzari, ktery
ma s timto sportem znacné zkuSenosti, a bylo tak od néj mozné ziskat informace tykajici
se zejména dopadu lyZovani na monoski na kvalitu jeho Zivota. Pfepis rozhovoru s touto
zkoumanou osobou je uveden opét voddilu pfiloh (Pfiloha 3). Zvolen byl
polostrukturovany rozhovor. Jadro rozhovoru tvofily otazky z dotazniku od Svétové
zdravotnické organizace WHO (2004) pod zkratkou WHOQOL — BREF. Tento dotaznik
zjistuje, jak vnimame kvalitu svého Zivota. Otazky byly poupraveny, sledovano bylo
zejména, jak ovliviluje lyzovani na monoski kvalitu Zivota osob se zdravotnim

postizenim. Pro komparaci byla vyuzita bakalaiska prace z roku 2006.

Data z vyplnénych dotaznik byla piepsana do programu Microsoft Excel. K jejich
zpracovani byla uzita popisnd statistika. U kazdé z otazek byla urCovéana relativni
a absolutni cetnost odpovédi. V pifipadé analyzy rozhovoru byla abstrahovéna data
vztahujici se K jednotlivym zkoumanym oblastem (kvalita Zivota apod.), v piipadé
vhodnosti a relevantnosti jsou uvadéna jako doplnéni k vysledkim ziskanych

dotaznikovym Setfenim.

Celkem bylo rozdano 65 dotaznikii, plné¢ vyplnénych dotaznikli bylo vraceno 60.
Névratnost dotaznikil tedy ¢inila 92,3 %. VSichni dotazovani se ucastni akci Centra
handicapovanych lyZzaii ve vyukovém nebo sportovnim programu. Ve vyzkumném

souboru bylo zastoupeno 36 (60 %) muzt a 24 (40 %) Zen.

Co se tyce osoby, sniz byl veden rozhovor, jedna se o Pavla, byvalého instruktora
lyzovani, ktery je od svych 34 let upoutan na voziku. Uraz si zptisobil pii lyzovani
v rakouskych Alpach. Po narocnych operacich ptimo v Innsbrucku bylo ziejme, Ze Pavel
bude zbytek svého zivota travit na invalidnim voziku. Diagn6za byla nekompromisni,

poranéni michy — tézké forma paraplegie (nefunkéni i bfiSni svalstvo).
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5 VYSLEDKY A DISKUZE VYZKUMU

5.1 Zakladni udaje o respondentech

Tato kapitola se zabyva bliz$i charakteristikou skupin respondentti, ktefi se zacastnili
dotaznikového Setfeni. Vychazeno bylo z identifikac¢nich otdzek, které byly soucasti

administrovaného dotazniku.

Obriazek 7: VEk a pohlavi respondentii

Pohlavi
Vek Muz Zena celkem
0-6 let 0 0,00 % 0 0,00 % 0 0,00 %
7-11 let 1 2,78 % 4 16,67 % 5 8,33 %
12-15 let 4 11,11 % 2 8,33 % 6 10,00 %
16-20 let 7 19,44 % 8 33,33 % 15 25,00 %
21-34 let 14 38,89 % 5 20,83 % 19 31,67 %
35-45 let 7 19,44 % 4 16,67 % 11 18,33 %
46-60 let 2 5,56 % 1 4,17 % 3 5,00 %
61 a vice let 1 2,78 % 0 0,00 % 1 1,67 %
celkem 36 100 % 24 100 % 60 100 %

Nejvice respondenti bylo ve véku 21-34 let. Jednalo se o celkem 19 (31,67 %)
respondentt, Z toho vice bylo muzi a to celych 14 (38,89 %). U zen byl nejvice zastoupen
vék mezi 16-20 let pocétem osmi (33 %) zen. Lze doplnit, Ze o kurzy monoski jevi zajem
mladeZz a rodiny s malymi détmi. Z obrazku vyplyva, Ze z 60ti respondentd je 26

(43,33 %) ucastnikn z kategorie mladeze do 20-ti let.

Déti kurzy navstévuji s rodinou a travi tak spole¢né chvile na svahu. S vyuzitim osobni
zkuSenosti autorky prace s realizaci téchto vyukovych kurzii a téZ na zaklad¢ ziskanych
dat Ize konstatovat, ze vék mezi 16-20 lety je z hlediska psychomotoriky nejvhodnéjsi,
protoze vétSinou uz tito adolescenti dokaZzou pochopit podstatu onemocnénti, jeho pticiny
I predpokladané duasledky. Samoziejmé u osob se zdravotnim postizenim je veskera

komunikace a prace velmi individualni.
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Obriazek 8: Typ handicapu a pohlavi respondentii

Pohlavi

Typ handicapu muz zena celkem

poranéni michy 11 30,56 % 2 8,33% | 13 21,67 %
DMO 15 41,67 %| 18 75,00% | 33 55,00 %
rozstépy 2 5,56 % 2 8,33 % 4 6,67 %
Vvrozena svalova atrofie 1 2,78 % 0 0,00 % 1 1,67 %
amputace 2 5,56 % 0 0,00 % 2 3,33%
malformace 0 0,00 % 0 0,00 % 0 0,00 %
kombinované postizeni 1 2,78 % 0 0,00 % 1 1,67 %
porucha rdstu 0 0,00 % 0 0,00 % 0 0,00 %
jiné 4 11,11 % 2 8,33 % 6 10,00 %
celkem 36 100% | 24 100% | 60 100 %

Z Obrazku 8 je ziejmé, Ze z celkového poctu 60-ti respondenti je jednoznacné u téchto
0sob tucastnicich se vyukovych lyzatskych kurzi monoski nejéastéji zastoupena détska
mozkova obrna (DMO), jedna se o celych 55 %. Z poznatki autorky prace 1ze doplnit, ze
se jedna o déti ucastnici se kurzu biski, které jsou na vyukovych kurzech svazeny za

pomoci instruktora. Tyto déti maji zvysené svalové napéti, jejich pohyb je podrazdéné;jsi,

lekavy, trhany a v mnoha ptipadech i vuli neovladatelny.

Lze také uvést, Ze se najdou individualni jedinci s timto typem handicapu, ktefi jsou po
delsim case schopni zvladnout samostatnou jizdu namonoski. V porovnani
S pourazovymi stavy se jedna ale o vyrazné del$i Casovy usek, ktery je nutné
handicapovanému lyzafi vénovat. U t&€ZSich forem DMO jsou vyukové kurzy zaméfeny
predevs§im na préci s rodinami postizenych déti, v niZ je pozornost vénovana zejména

aktivovani celé rodiny pfi zapojeni handicapového ditéte mezi be&Znou lyzaiskou

populaci.

U muzt byly dale Cetné zastoupeny osoby S poranénim michy (30,56 %). Jedna se
predevsim o pourazové stavy, kdy urcitou nehodou (skok do vody, autonehoda, uraz na
lyzich) si poskodi jedinci michu, ktera ma pak za nasledek omezenou hybnost koncetin.
O jakou miru postiZeni se jednd, urcuje misni léze: ¢im vyssi 1éze, tim je €lovek vice
pohybové omezen. Lidi s misni 1ézi maji fyziologicky vétsi predpoklady k uspé$nému
zvladnuti vyukového kurzu. Opét z vlastni zkuSenosti autorky prace 1ze potvrdit, ze béZny

paraplegik je schopen se naucit samostatné jizd¢ jiz béhem tfi dni.
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Obrazek 9: Typ handicapu a vék

Vek
Typ handicapu 7-11 let 12-15 let 16-20 let 21-34 let 35-45 let 46-60 let 61 a vice let celkem
poranéni michy 0% | 3 50%| O 0% 4| 21,05% 5| 4545%| O 0% 1 100% | 13 21,67 %
DMO 100%| 2| 33,33%| 12| 80%| 10| 52,63 % 4| 36,36%| O 0% 0 0%| 33 55 %
rozstépy 0%| O 0% 3| 20% 1| 526% 0 0%| 1| 3333% 0 0% 4 6,67 %
vrozena svalova atrofie 0%| O 0% O 0% 0 0% 0 0%| O 0% 0 0% 1 1,67 %
amputace 0%| O 0%| O 0% 1| 526% 1| 909%| O 0% 0 0% 2 3,33%
kombinované postizeni 0%| O 0% O 0% 1| 526% 0 0%| O 0% 0 0% 1 1,67 %
jiné 0 0%| 1| 16,67%| O 0% 2| 10,53 % 1] 909%| 2| 66,67% 0 0% 6 10 %
celkem 5| 100%| 6| 100%| 15| 100%| 19 100%| 11 100%| 3 100 % 1 100% | 60 100 %
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V Obrazku 9 mizeme vidét, Ze nejcastéjsi formou handicapu je détska mozkova obrna,
kterou trpi 33 dotazovanych, z toho 12 zastoupeno nejvice ve véku 16-20 let a 10 ve véku
21-34 let. Jak jiz bylo zminéno, jde pievazné o rodiny s détmi, které travi spoleény Cas
aktivné formou pohybu v zimnim obdobi. Vyjimku pfedstavuje vékova skupina 61 a vice

let, zastoupena jen jednim respondentem, ktery uvedl jako druh postiZzeni poranéni michy.

V Obrazku 9 je téZ uvedeno, ze kromé¢ osob s DMO jsou mezi ucastniky vyukovych
lyzatskych kurzt monoski také osoby, u nichz jsou ptitomny rozstépy, dale amputace,
kombinované a jiné postizeni. Z téchto dat je tedy zfejmé, Ze na monoski mohou lyzovat
lidé s riznym typem postizeni, jednd se tedy o znacné univerzalni sport pro osoby

S postiZenim, navic nelimitovany ani vékem.

Nejpocetnéji byla z hlediska riizného typu postiZzeni zastoupena vékova skupina 21-34 let.
Druh postiZzeni, ktery byl témito respondenty uveden, zahrnoval poranéni michy
(21,05 %), dale DMO (52,63 %), rozstépy (5,26 %), amputace (5,26 %), kombinované
postizeni (5,26 %) a téZ jiny typ postizeni (10,53 %).

Obrazek 10: Pricina handicapu a pohlavi

Pohlavi
muz zena celkem

Pfi¢ina handicapu vrozena vada | 20 55,56 % 19 79,17 % 39 65,00 %

ziskana vada | 16 44,44 % 5| 20,83% 21 35,00 %

celkem 36 100 % 24 100 % 60 100 %

Vénovali jstese  ano 14| 87,50 % 3| 6000%| 17| 80,95%
pred tirazem

lyzovani? ne 2 12,50 % 2| 40,00 % 4 19,05 %

| celkem 16 100 % 5/ 100w 22 100 %

Z obrazku vyplyva, ze vrozena vada prevazuje nad ziskanou vadou, a to 0 30 %. Za
pozornost stoji, ze Castéji uvadely vrozenou vadu zeny (79,17 %) oproti muzim
(55,56 %).

Z Obrazku 10 je také ziejmé, zda meli dotazovani néjaky vztah ke sportu jesté pred
urazem. Z 21 dotazovanych, kteti maji ziskany handicap, 17 respondenti odpovédélo, ze
se vénovali lyZovani pted urazem. V procentech to ¢ini 80,95 %. Také si 1ze povSimnout,

Ze Castéji uvedli ziskanou vadu muzi (16 muzd, a pouze 5 Zen).
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Pozdé&ji ziskané postizeni predstavuje vEtsi psychické trauma, ¢lovék muize srovnavat
auvédomovat si, co ztratil. AvSak z objektivniho hlediska ma vyhodu zachovani
monoskKi. V praxi se tito lidé velmi dobie adaptuji na pohyb v monoski a jsou schopni se

za par dni na svahu osamostatnit.

5.2 Vysledky dotaznikového Setieni doplnéné o vysledky analyzy rozhovoru

V nasledujici kapitole jsou podany vysledky dotaznikového Setfeni. Pro vétsi prehlednost
jsou tyto vysledky prezentovany dale z hlediska oblasti, které byly vyzkumem primarné
sledovany. Jedna se o kvalitu zivota, hodnotovou orientaci a spokojenost se zivotem. Téz
byly zjistovany diivody respondentti ke sportovani. Data jsou doplnéna o vybrané vyroky
probanda, s nimz byl veden rozhovor, tj. byvalého instruktora lyzovani Pavla, ktery se

Vv soucasné dobé i pies své upoutani na invalidni vozik vénuje lyzovani na monoski.

Obriazek 11: ZkuSenosti s lyZovanim a dané ocekavani

Vénovali jste se pred trazem lyzovani?
ano ne celkem
Pfineslo vam ano 9 5294% | 4 100 % 13 61,90 %
lyzovéani na monoski ~Spise ano 8 4706%| O 0,00 % 8 38,10 %
va$e oc¢ekavani? nevim 0 0,00%| O 0,00 % 0 0,00 %
spise ne 0 0,00%| O 0,00 % 0 0,00 %
ne 0 0,00%| O 0,00 % 0 0,00 %
celkem 17 100%| 4 100 % 21 100 %

Z dalsiho obrazku muzeme vyvodit, zda dotazovani, ktefi lyzovali pfed Grazem a lyzuji
i nadale, soudi, ze jim pfineslo lyZovani na monoski naplnéni i o¢ekavani tohoto sportu.
Celkem ze 17 odpovédi, odpoveédélo 9 ano (52,9 %) a 8 spise ano (47 %). VSichni

dotazovani jsou tedy formou lyzovani na monoski spokojeni.

Kazdy clovek, ktery zac¢ind provozovat urcitou sportovni ¢innost, mé jistd ocekavani

a pfedstavy, v ¢em by mu mohla byt prospé$na. Po urcité dobé zjisti, zda si vybral

vvvvv
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Jak odpovédéli respondenti na otazku, zda jim lyzovani na monoski piineslo dané
o¢ekavani, nam ukazuje Obrazek 12. 63 % dotazovanych souhlasi s tim, ze dana
sportovni ¢innost splnila jejich ocekdvani. Pouhych 5 % se nedokazalo rozhodnout.

Negativni odpoveéd’ neuvedl nikdo z dotazovanych.

Pfineslo vam lyZzovani na monoski vase ocekavani?

® ano
® spiSe ano

® nevim

Obrazek 12: Prineslo vam lyZovani na monoski vase o¢ekavani?

Obrazek 13: Zaméreni na vykonnostni stupen lyZovani a na pocet absolvovanych

dni na monoski

Zaméteni na lyzovani monoski
Dny na monoski vrcholové vykonnostné rekreacné celkem
2-5 dni 0| 0,00%| 2| 66,67% | 29| 52,73% 31| 51,67%
6-12 dni 0| 0,00%| O] 000%| 18| 32,73% 18| 30,00 %
13-20 dni 0| 0,00%| 0| 0,00% 7 12,73 % 71 1167%
vice jak 20 dni 2| 100%| 1| 33,33% 1 1,82 % 4 6,67 %
celkem 2| 100%| 3 100%| 55 100 % 60 100 %

Prostfednictvim dotazniku se autorka prace snazila ziskat i informace, sjakym
zaméfenim respondenti lyZuji na monoski a kolik dni se tomuto sportu vénuji.
Z Obrazku 13 je ziejmé, Ze z 60-ti oslovenych osob odpovédélo 55 respondentt, Ze se

lyzovani na monoski vénuji rekrea¢n¢ a travi na svahu cca 10 dni v pribéhu zimni sezony.
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Ti, ktefi odpovedéli, ze se vénuji monoski vrcholové ¢i vykonnostné, byli zejména
sportovci/reprezentanti CR, ktefi pochopitelng travi na svahu i vice jak 20 dni v zimni
sezoné. Uz V teoretické Casti bylo uvadéno, ze novych mladych potencionalnich
sportovcl ubyva. Lidé se lyZovani na monoski vénuji radéji na rekreacni Grovni, spise
zébavnou formou V kolektivu svych blizkych nez tvrdou diinou a ziskdvanim ocenéni na

zévodnich tratich, jak bude ziejmé z dalSich prezentovanych vysledk.

Je pro vas lyZzovani na monoski dilezité?

m velmi dlleZité
m spise dllezZité
m dllezité
spise nedulezité

m neddlezZité

Obrazek 14: Je pro vas lyZovani na monoski duleZité?

Z dotazniku vyplyva, Zze 33 % dotazovanych povazuje lyZzovani na monoski za velmi
dulezite. Zaroven také 33 % respondentil odpovédélo, ze je pro né lyzovani na monoski
dulezité. Negativni odpovéd” uvedlo pouhych 10 % dotazovanych. Ti nepovazuji tento

druh sportu za vhodn¢ napliujici sportovniho vyziti.

Svoji seberealizaci a uplatnéni hledaji tfeba Vv jinych sportech nebo v Gplné odlisnych
¢innostech. Pro osoby se zdravotnim postizenim existuje celd fada Cinnosti (ergoterapie,
muzikoterapie, lazn¢, rehabilitace, zoorehabilitace, sportovni aktivity...), které jim
napomahaji vyrovnavat se se svym postizenim. Sport a konkrétné lyzovani na monoski

je jen jeden z druhu této obrovské nabizené Skaly.
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Za pozornost stoji vysledky ziskané analyzou rozhovoru s probandem Pavlem. Tento muz
licil, jak jeden z nejkrasnéjSich okamzikli v jeho zivoté¢ bylo lyzovat, po perném
dopoledni nalyzich usednout k obédu a drinku a , pozorovat alpské panorama‘.
V disledku urazu vSak jiz tento pro néj vyjimecny zazitek neabsolvoval, a to jiz
celych 8 let, kdy danou skutecnost oznacil za ,,celibat”. Tento proband uvade¢l, ze je velmi
dulezité, jak clovek ptred trazem zil, coz tedy plati pro jedince s télesnym postizenim,
U nichz byla dana disabilita ziskana az v prib¢hu zivota. Tim, ze mlize Pavel znovu
lyzovat (aktualné si v dobé¢ realizace vyzkumu potizoval vlastni monoski, tedy bude moci
opét lyzovat v Alpach), ziskava mnohé z toho, co jej v Zivoté pred Grazem tésilo, zpét.
Lze se tedy domnivat, Ze jiny vyznam miiZze mit sport, tedy i lyZzovani na monoski, pro
jedince, ktefi byli zvykli pfed ziskanim disability sportovat, jiny pro osoby, které sport

nepreferovaly.

Obrazek 15: Pohlavi a dulezitost monoski

Je pro vas Pohlavi
monoski dulezité?
muz zena celkem

velmi dulezité 8| 2222%| 12 50,00 % 20 33,33 %
spise dulezité 10| 27,78% 4 16,67 % 14 23,33 %
dualezité 13| 36,11 % 7 29,17 % 20 33,33 %
spise neduilezité 3 8,33 % 0 0,00 % 3 5,00 %
nedtlezité 2 5,56 % 1 4,17 % 3 5,00 %
celkem 36 100% | 24 100 % 60 100 %

Z Obrazku 15 je zfejmé, Ze zeny povazuji Castéji neZ muZzi lyZovani na monoski za
dulezité, 50 % zen odpovédélo, ze povazuje lyzovani na monoski za velmi diilezité.

U muzi ptevazuje odpoveéd’ duilezite.

Piedpokladame, Ze vétSina lidi, kteti se zucastiiuji vyukovych lyZatskych kurzl, jevi
0 monoski n&jaky zajem a tudiz miZzeme i predpokladat, Ze pro né bude forma lyZovani
na monoski v uréitém ohledu dulezita. Pouze 10 % ze vSech dotazanych hodnoti monoski

za nedulezité nebo spise nediilezité.
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Obrazek 16: DiileZitost lyZovani na monoski S porovnanim typu handicapu

Je pro vas lyzovani na monoski dilezité?

Typ handicapu velmi dilezité spise dilezité dilezité spise nedilezité nedulezité celkem

poranéni michy 4 20,00 % 2 14,29 % 5 2500%| 1 33,33%| 1 33,33 % 13 21,67 %
DMO 11 55,00 % 10 71,43 % 11 55,00%| O 000%| 1 33,33 % 33 55,00 %
roz8tepy 1 5,00 % 0 0,00 % 2 10,00%| 1 33,33%| O 0,00 % 4 6,67 %
vrozena svalova atrofie 0 0,00 % 0 0,00 % 0 000%| 1 33,33%| O 0,00 % 1 1,67 %
amputace 1 5,00 % 0 0,00 % 1 500%| O 0,00%| O 0,00 % 2 3,33%
malformace 0 0,00 % 0 0,00 % 0 0,00%| O 0,00%| O 0,00 % 0 0,00 %
kombinované postizeni 0 0,00 % 0 0,00 % 0 000%| O 0,00%| 1 33,33 % 1 1,67 %
porucha ristu 0 0,00 % 0 0,00 % 0 0,00%| O 0,00%| O 0,00 % 0 0,00 %
jiné 3 15,00 % 2 14,29 % 1 500%]| O 0,00%| O 0,00 % 6 10,00 %
celkem 20 100 % 14 100 % 20 100%| 3 100%| 3 100 % 60 100 %
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V Obrazku 16 jsou uvedeny vysledky vztahujici se k dilezitosti lyZovani na monoski
V porovndnim s typu handicapu. Z uvedenych vysledkii je patrné, ze nejcastéji
respondenti s détskou mozkovou obrnou uvadéli, ze povazuji lyzovani za spise dulezité

(jednalo se 0 71,43 % respondentit).

Nejméné Casto byla uvadéna dilezitost lyzovani na monoski u osob s kombinovanym
postizenim (33,33 % - volena byla moznost nediilezité) a respondentli s vrozenou
svalovou atrofii (celkem 33,33 % respondentii oznacilo lyZzovani na monoski za spise

neduilezité).

Muizeme zde predpokladat, Zze vétSina téchto lidi priklada vétsi vahu dilezitosti svému
cviceni a rehabilitaci, coz je urcité pochopitelné. Ucelend rehabilitace a fyzioterapie u lidi
s télesnym postizenim ma velky vyznam. Udrzuje nebo v mnoha ptipadech i vyrazné

zlepsuje aktuélni stav dotycného.

5.3 Kvalita Zivota a lyZovani na monoski

V dalsi c¢asti dotazniku byla sledovana kvalita zivota lidi s handicapem. Pohodlny
a bezproblémovy Zzivot povazuje soucCasny ¢lovek za samoziejmost. Co se ale stane
v okamziku, kdy je tato samoziejmost zpochybnéna napiiklad v okamzZiku ztraty zdravi?
Zdravi je pro ¢loveéka jedna z nejdileZitéjsich slozek Zivota. Zdravi je stav tplné fyzické,
socialni a dusevni pohody. VSechny tyto slozky ovliviiuje 1 pravé zminované lyZzovani
na monoski. Jak zaclenovanim do spole¢nosti, tak aktivnim pohybem na Cerstvém
horském vzduchu, tak i vyrovnani se se sebou samym pfi prekondvani strachu z jizdy na

monoski.

Nasledujici obrazky nam ukazi, jak lyZovani na monoski ovliviiuje kvalitu Zivota lidi se

zdravotnim postiZzenim.
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Ovliviuje pozitivné monoski kvalitu vaseho zivota?

® ano

® spiSe ano

Obrazek 17: Myslite si, Ze lyZovani na monoski pozitivné ovliviiuje kvalitu vaseho

Zivota?

Z obrazku jasné vyplyva, ze 76,6 % respondentti si mysli, ze lyZzovani na monoski

pozitivné ovliviiuje kvalitu jejich Zzivota. Bezpochyby to souvisi i s omezenymi

moznostmi, které maji handicapovani na cerstvém vzduchu v zimnim, piirodné

bariérovém, obdobi.

Obrazek 18: Vliv lyZovani na monoski na kvalitu Zivota a pohlavi

Pohlavi
muz zena celkem
Ovliviiyje pozitivné ano 25 69,44 % | 21 87,50 % | 46 76,67 %
monoski kvalitu vaseho
Zivota? spise ano | 11 30,56 %| 3 1250 % | 14 23,33 %
nevim 0 0,00%| O 0,00%| 0 0,00 %
spise ne 0 0,00%| O 0,00%| 0 0,00 %
ne 0 0,00%| 0 0,00%| 0 0,00 %
celkem | 36 100 % | 24 100 % | 60 100 %

V podrobnéjsim obrdzku vidime, ze 69 % muzl odpovédelo, ze lyZovani na monoski

pozitivné ovliviiuje kvalitu jejich Zivota. Stejnou variantu odpovédi zvolilo 87,5 % zen.

Celkem tedy tii ctvrtiny z 60 dotazovanych odpovédélo, ze lyzovani na monoski

pozitivné€ ovliviiyje kvalitu jejich Zivota.

Opét se muzeme pozastavit u toho, jak na kvalitu svého Zivota a to v souvislosti

s lyzovanim, nahlizi proband Pavel. Proband uvad¢l, ze 1idé s postizenim mohou hodnotit
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svij zivot jako kvalitni, mnohdy paradoxné i Castéji, nez lidé zcela zdravi. Dle tohoto
probanda zalezi na pfistupu jedince k Zivotu. Pokud c¢lov€k zil aktivné, snazil se
napliiovat svijj zivot smyslem, rozvijet vhodné volno¢asové aktivity apod. Tento proband

soudi, ze diive nebo pozd¢ji po ziskani postizeni se k tomuto piistupu k zivotu vrati.

Nicméné Pavel téz uvadél, Zze mu jeho postiZzeni piinasi v soucasné dob¢ velmi Silné
bolesti, kviili kterym nespi a uziva silna analgetika. Za pozornost stoji, ze lyzovani pro
n¢j predstavovalo vzdy velkou vasen, pohyb, ktery jej tésil nejvic, byt se odmalicka
clovek vybavi tu nddheru vykrojeného oblouku, odstredivé sily nebo horského

panoramatu, tak se i na bolest nebo unavu lépe zapomina. "

Muzeme tedy doplnit, Ze lyzovani neobndsi pouze samotnou pohybovou aktivitu, ale
obohacuje c¢lovéka vzpominkami, pfedstavami, které si lze kdykoliv vybavit. Toto
,bohatstvi“ ¢i profit z lyZovani nejsou ztraceny, ani kdyz clovék nedokéze nadale Zit tak,
jak byl zvykly. Na piinos monoski ¢i obecné sportovani u osob s postizenim tak lze

nahlizet mnohem z $ir$iho hlediska, byt tento piistup nebyl pfedmétem vyzkumu.

Obrazek 19: Vliv lyZovani na monoski na kvalitu Zivota a vék

Vék
0-34 let 35-61 a vice celkem
Ovliviluje pozitivné ano 35| 77,78%| 11| 7333%| 46| 76,67 %
monoski kvalitu vaseho
Zivota? spiSe ano| 10 22,22 % 4 26,67 % | 14 23,33 %
nevim 0 0,00 % 0 0,00 % 0 0,00 %
spise ne 0 0,00 % 0 0,00 % 0 0,00 %
ne 0 0,00 % 0 0,00 % 0 0,00 %
celkem 45 100 %| 15 100%| 60 100 %

V dotazniku bylo také zkoumano, jestli lidé z mladsi generace respondentli maji stejny
nazor jako lidé ze star§i generace. Na otdzku, zda lyzovani na monoski pozitivné
ovliviluje jejich kvalitu Zivota, mladsi dotazovani ve véku do 34 letv 77,78 % odpovédeéli,
ze ano. LyZovani pozitivné ovliviiuje jejich kvalitu zivota. Téméf totozna data byla
ziskana 1 u star$i vékové kategorie. Respondenti ve véku 35-61 let odpovédéli v 73,33 %

ptipadi, Ze lyZovani na monoski pozitivné ovliviiuje kvalitu jejich Zivota.
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Z vyse uvedenych dat vyplyva, Ze neni patrny vyznamny rozdil v hodnoceni dopadu
lyzovéni na monoski u respondentll vékoveé starSich i mladSich. VétSina respondentt
uvadéla, Ze lyzovani na monoski velmi pozitivné ovliviiuje kvalitu jejich Zivota. Jedna se
tedy o jednu z vhodnych moznosti aktivniho traveni svého volného ¢asu v obdobi, kdy
predevsim vozickati maji siln¢ omezené moznosti smysluplného volnocasového vyziti na

éerstvém vzduchu.

Detailn¢jsi porozuméni tomu, jak lyzovani na monoski muze jedinci s postizenim
pomahat, nabizi opét data ziskana z rozhovoru s probandem Pavlem. Jeho zptsob Zivota
se po urazu nahle zménil a doposud vse, co bral za samoziejmost, se rozplynulo. Musel
zaéit Zivot it tak trochu od zagatku. Jeho hodnoty a postoje se v Zivoté zménily. Rik4, Ze
diky sportu zjistil, ze mize znovu zit plnohodnotny a spokojeny Zzivot. Pravé
I prostiednictvim monoski se dostane mezi lidi, navazuje pozitivni vztahy, stava se
samostatnéj§im, sebevédoméj$im. Pavel tvrdi: ,,Sport mi jednoduse umoznuje

seberealizaci “.

Dale uvadi, ze lyZzovani mu pfinasi urcitou formu zébavy a relaxace, diky které se snazi
zapominat na bolest. Jeho postizeni ma své limity ,, Posledni dobou se objevuji silné

¢

bolesti, které mé limituji a velmi ovliviiuji mé Zivotni piisobeni “.

Na kvalitu Zivota jeho handicap vliv nem4d, naucil se zit s mechanickym vozikem navic,
zivot ho velmi t&$i a bavi. Ma dvé déti 1 milujici manZelku. Skvé€lou praci, ktera ho bavi

a finan¢né také nestrada. I on sam fika, ze jeho kvalita Zivota je dobra.

Se zdravim spokojeny neni a samoziejmé by bral zivot bez handicapu, ale Pavel je
vyrovnany, sebevédomy a bere zivot takovy, jaky je. Na vSem se snazi najit vzdy to
pozitivni a 1 v lidech hleda to dobré. Autorka prace se osobné s Pavlem setkala pred
¢tyfmi roky a hodnoti jej jako velmi cilevédomého muze. Na monoski se naucil jezdit za
par dni na vyukovém kurzu v KrkonoSich. Nyni je na monoski naprosto samostatny,
plnohodnotné se zatadil mezi béZnou lyzaiskou populaci a volny ¢as travi na svazich

Vv prostfedi svych pratel.
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5.4 Hodnotova orientace a spokojenost se Zivotem

Déle bylo prostfednictvim dotaznikového Setfeni zjiStovano, jakou hodnotu zaujima

u lidi se zdravotnim postizenim lyzovani na monoski v jejich zZivote.

Obrazek 20: Hodnota z lyZovani na monoskKi

primér median | minimum | maximum
zabava a radost ze zivota 1,30 1 1 50
vzruseni, pestry zivot 1,58 1 1 36
vielé vztahy s druhymi 1,92 15 4 30
seberealizace 2,35 2 5 19
pocit sounalezitosti 2,53 2 4 15
pocit uspéchu 2,58 2,5 3 12
samostatnost 2,63 3 8 16
Sebeucta 2,77 3 6 9
byt v ucté 3,18 3 10 7

Respondenti méli posoudit kazdou hodnotu podle toho, jak je dilezita v jejich zivoté

vvvvvv

Hodnotova orientace predstavuje hierarchicky uspotfddané potadi hodnot uznavanych
ur¢itou skupinou obyvatelstva. Do $kaly hodnot nebyla s ohledem na vyzkumny soubor

vvvvvv

zatazena hodnota zdravi, protoze se ¢asto udava jako za jednozna¢né nejdulezité;si.

Na prvnim misté se umistila hodnota zabava a radost ze Zivota, ktera ziskala primér 1,3.
Na druhém misté se umistila hodnota vzruSeni, pestry Zivot s primérem 1,58 a na tfetim
misté¢ se umistily vielé vztahy s druhymi s primérem 1,92. Zabavé a radosti ze Zivota
davali respondenti vétsi prednost nez pied pocitem Uspéchu nebo soundlezitosti. Lze se
domnivat, Ze lidé s postizenim sportuji hlavné pro radost nez z divodu uspéchu ¢i
soutéZzeni. To odrdzi izkuSenost zposlednich let, kdy se mezi handicapovanymi

neobjevuji vazni z4jemci o vykonnostni lyzovani.

Na poslednich mistech se umistila hodnota byt v ticté¢ s hodnotou sebelicta. Témto

hodnotam respondenti pfikladali nejmensi vahu.

Tyto vysledky mizeme porovnat s bakalatskou praci na téma ,, Sport jako prostiedek
integrace lidi s télesnym handicapem ve spolecnosti* od Pavly Hlavacové, ktera praci
psala v roce 2006. Z jejiho vyzkumu vyplyva, Ze osloveni respondenti, kterych bylo

18 (jednalo se o vozickafe z Centra Paraple) uvedli, Ze nejvyssi hodnota, kterd v
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jejich zivoté zaujima centralni postaveni, je seberealizace. U popisovaného vyzkumu se
umistila seberealizace az na ¢tvrtém misté. Porovndni naznacuje, ze se hodnoty ¢asem
mohou ménit i u lidi s handicapem. Nicméné pochopitelné dal§im vysvétlenim je, Ze se
jedna o vysledky charakteristické pro dany zkoumany vzorek populace. Presto lze
doplnit, ze v dnesni dobé se vice dava prednost zabav¢ a radosti ze zivota, nez tomu bylo
diive. Jak uvadi Simek (2015, s. 36), moderni Elov&k dnes Zije p¥itomnosti, neklade diraz
na moralku, zivot je roztfistén do mnoha kratSich epizod, v nichz mnohdy dominuje

zamgéieni na silné emoce. Zamérenost ¢loveka na jeden cil mnohdy absentuje.

Z vyzkumu od Hlavacové (2006) mizeme také porovnat posledni misto, které zaujima
,byt v ucté”, jako tomu je u uvadéného vyzkumu. Byt uctivany druhymi osobami se
zdravotnim postizenim nepovazuji za dilezité. Rika se, Ze lidé se zdravotnim
znevyhodnénim nestoji o litost druhych, proto mozna i tuto hodnotu nepovazuji za tak

dulezitou.

5.5 Duvody vedouci k lyZovani na monoski

Jednim z cilt vyzkumu bylo téZ zjistit divody, které vedou osoby se zdravotnim
postizenim k lyZzovani na monoski. Dotazovani méli k dispozici seznam davodu ke
sportovani, nad kterymi se méli zamyslet a posoudit, jakou mirou kazdy z téchto diivodi
ovlivnil jejich rozhodnuti vénovat se lyZovani na monoski. Tuto miru ovlivnéni méli
vyjadfit pomoci pétibodové stupnice, kterd byla nasledujici:

1 hiavni ditvod

2 spise vetsi ditvod

3 nemohu se rozhodnout

4 spise mensi duvod

5 Zadny ditvod
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Obrazek 21: Davody vedouci k lyZovani na monoski

prumér | median | minimum | maximum
dobry prozitek, radost z pohybu, zabava 1,22 1 1 51
setkavani s lidmi, s prateli 1,78 2 1 28
duSevni vyrovnani, zlepSeni psychiky 2,23 2 4 21
realizace sebe sama 2,40 2 4 15
zlepseni kondice, zdravi 2,40 2 5 15
zivotni styl 2,53 2 8 15
sport jako jedna z moznosti v€lenéni se do
spolecnosti 2,63 2 4 14
ziskani sebedtivéry a sebevédomi 2,95 3 8 7
ocenéni, vyrovnani se s ostatnimi 3,20 3 14 9
snaha vyrovnat se lidem bez postiZeni 3,32 3 14 4
touha soutézit 3,87 4 25 5
snaha prosadit se prostfednictvim sportu 3,88 4 23 5

Vysledky naznacuji, Ze nejcastéji uvadénym motivem pro sportovani byl dobry proZitek,
radost z pohybu a zabava. M¢li bychom si také uvédomit, ze pokud sport nepiinasi

handicapovanému radost a zdbavu, miji se pak sportovni ¢innost u¢inkem rehabilitace.

V prvnich chvilich u fady osob se zdravotnim postiZenim nejde o to sportovat, ale zac¢lenit
se mezi urcitou partu lidi, najit nové pratele, mit si s kym promluvit o svych problémech.
Proto asi bylo setkavani s lidmi, s prateli druhym nejcastéj$im uvadénym divodem pro
provadéni sportovni ¢innosti. Po urazu se ¢lovek dostava do hluboké krize a pravée pratelé,
lidé s podobnym postizenim a pocit sounalezitosti mohou byt prvnim zachytnym bodem,

ktery vtahuje zpét do Zivota.

Na tfetim mist€ se umistil motiv dusevni vyrovnani, zlepseni psychiky. Sport je optimalni
prostiedek na zlepSeni duSevniho zdravi a umoZziuje tak dobrou kondici celé osobnosti.
Aktivni provozovani sportu zvySuje nejen uroven télesné kondice, ale ma vliv
I na psychiku (sebevédomi, sebehodnoceni i hodnoceni jedince ostatnimi) a ma i vliv
na posilovani socialnich vztaht a vazeb. V pribéhu lyzovani je handicapovany ¢loveék

jak v komunité lidi se stejnym handicapem, tak i v komunité svych vrstevnika.

DalSim nejcastéji uvadénym divodem byla realizace sebe sama a zlepseni kondice,
zdravi. Sport je zcela jist¢ velmi dobrym prostfedkem pro seberealizaci clovéka,
nachazeni sebe sama a svych schopnosti. Hned na dal$im misté se umistil dvod ke sportu

jako urcity Zivotni styl, ktery ¢loveék uptednostiuje.
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Na poslednich mistech se umistily divody touha soutézit a snaha prosadit se
prostiednictvim sportu. TO potvrzuje hypotézu, ze lidé s postizenim se nevénuji sportu
hlavné z davodi snahy prosadit se. Zcela jisté vSak existuji také jedinci, ktefi tento motiv

povazuji za hlavni diivod jejich sportovni Cinnosti.

Ve vyzkumu Hlavacové (2006) prvni misto jednoznacné zaujima dobry prozitek, radost
Z pohybu a zabava. Vétsinou plati, ze pokud clovéka sport nebavi, nema dlouhé trvani.
Odlisnost ve vyzkumu Ize vnimat na tietim misté, kdy u Hlavacové (2006) prevazoval
motiv setkavani s lidmi, s prateli, ktery se umistil v nami popisovaném vyzkumu na
druhém mist€, na tfetim misté v realizovaném vyzkumu zaméfeném na lyzovani monoski
se umistilo dusevni vyrovmnadni, zlepseni kondice. Mizeme se domnivat, ze vétSina
respondentt bere sport jako jednu z moznosti relaxace a odreagovani. Porovnani motivu
ocenéni a ziskani prestize diky lyzovani na monoski byla zastoupena stejné u obou

vyzkumt.
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6 ZAVER EMPIRICKE CASTI

6.1 Zavéry vyzkumu

Ve vyzkumné ¢asti nasi prace bylo zkouméano aktivni vyuziti lyZovani monoski u osob
se zdravotnim postizenim. Bylo zjistovano, co danym osobam, které aktivné lyzuji na
monoski, tento sport piinasi, jaka je motivace pro tento sport a zda je pro né dana forma
sportu dilezitd a dostaCujici. Ze zjisténych vysledkt vyplyva, ze lidé se zdravotnim
postizenim sportuji pro radost a zdbavu. Velka cast oslovenych lidi uvedla, ze se
lyZzovéani na monoski vénuji rekreacné, z divodii eliminace stresu, jedna se téz o aktivni
relaxovani. Ze zjisténi vyzkumu je téz ziejmé, Ze neni zdjem o vrcholové sportovani
Vv lyzovéani na monoski. Osobam se zdravotnim postizenim staci sport formou zabavy
a radosti z pohybu. Muzeme také potvrdit, ze urcita forma lyzovani na monoski je pro

lidi dostacujici a pozitivn€ ovliviiuje kvalitu jejich zZivota.
Ke splnéni cile empirické ¢asti byly formulovany konkrétni hypotézy.

V pracovni hypotéze H1 jsme pfedpokladali, Ze lyzovani na monoski pro handicapované
ma v zivoté velkou cenu. Hypotéza H1 byla potvrzena, protoze Obrazek 14 nam ukazuje,

ze 33 % respondentti uvadélo, ze lyzovani na monoski je pro né¢ velmi dalezité.

V pracovni hypotéze H2 jsme predpokladali, ze lyZovani na monoski pomaha
handicapovanym ke zkvalitnéni Zivota. Hypotéza H2 byla potvrzena, nebot’ 76,6 %
dotazovanych odpovédélo, Ze jim lyzovani na monoski pozitivné ovliviuyje kvalitu jejich

Zivota (viz Obrazek 17).

V pracovni hypotéze H3 jsme predpokladali, Ze nejCastejsi forma postizeni, ktera se
u tcastnikt lyZovani monoski vyskytuje, je détska mozkova obrna. Hypotéza H3 byla
potvrzena, protoze 55 % respondentli odpovédelo, ze maji détskou mozkovou obrnou.

Vice Obrazek 8.

V pracovni hypotéze H4 jsme predpokladali, Ze vétSina osob se zdravotnim postizenim
se vénuje lyZovani na monoski z diivodii zabavy, radosti z pohybu a setkavani s prateli.
Hypotéza H4 byla také potvrzena, protoze vysledky v Obrazku 21 dokazuji jednoznac¢né

umisténi téchto hodnot (dobry prozitek, radost z pohybu, zabava) na prvnim misté.
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6.2 Doporudeni pro teorii

Takto ziskané a aplikované vysledky umoznuji badani v dalSich oblastech, jako
napiiklad v psychologii sportu pro osoby se zdravotnim postizenim. Konkrétné
Vv oblasti socializace, kdy sport (lyZovani na monoski) je jeden z prostiedkii aktivniho

zaclenéni do spolecnosti.

Pro lepsi ptehlednost by bylo vhodné i probadani v oblasti financovani sportli pro osoby
se zdravotnim postizenim. N¢které kompenzacni pomiicky jsou velmi drahé a jeji
zakoupeni je n¢kdy az nerealizovatelna 1 pro organizace. Jedin¢ diky partnerim

a sponzorum si pofizeni pomicky mohou dovolit i ptimo osoby, které to potiebuji.

6.3 Doporuceni pro praxi

V navaznosti na zjisténé vysledky Ize uvést doporu€eni pro praxi, a to nejen pro osoby se
zdravotnim postiZzenim, ale téz osoby bez handicapu a kompetentni osoby, které v ramci

svého profesniho plisobeni jednaji s lidmi se zdravotnim postizenim.
Ve stru¢nosti mizeme uvést zakladni doporuceni:

e zijemci o lyzovani na monoski by si nejprve méli zjistit konkrétni informace
0 tomto sportu a pii realizaci vyuky pocitat s osobnim asistentem;

e nevyluCovat zaky se zdravotnim postizenim z lyZatskych vycvikill, protoze
spole¢né traveni aktivniho Casu se tfidou velmi prohlubuje socidlni vztahy
a citéni;

e neopomijet détskou populaci, kdy i déti s postizenim mohou sportovat;

e vyhledavat informace o mozZnosti aktivniho traveni volného Casu pro osoby se
zdravotnim postiZenim na horéch;

e média a organizace, které se vénuji sportu pro osoby s handicapem, by méli
seznamovat o moznostech i laickou vefejnost, aby se dostala myslenka

handisportu do podvédomi celé spole¢nosti.

63



Doporuceni pro osoby se zdravotnim postiZenim

Jak bylo uvadéno, lyZovani na monoski je mozné u osob s riznym typem télesného
postizeni. Lze doporucit pfed zvazovanim absolvovani kurzi pochopiteln¢ konzultaci
s Iékaiem, zda je pro jedince dany typ sportu vhodny. Pokud ano, neni nutné do kurzu se
ihned pfihlasit. Je vitano, pokud se zajemci zGcastni akci predstavujicich monoski. Také
je vhodné blize se pfimo v terénu sezndmit s tim, co tento sport obnasi. Pfinosem je
moznost ziskani osobnich referenci od osob, které se odhodlaly a lyzovani na monoski

vyzkousely.

Pochopitelné zacit lyzovat na monoski bude snazsi pro osoby, které jiz v minulosti mély
S lyzovanim zkuSenost. Po urazu v dospélém véku lze uvazovat o strachu, obavéach,
uzkosti usednout do specialni konstrukce a velkou rychlosti sjet na monoski byt’ jen mirny
kopec. O to vice je tedy dulezité, aby se s timto sportem mohly seznamovat déti, které se
obecné mén¢ boji riskantniho pohybu, nebot’ si pochopitelné ¢asto neuvédomuji mozné

nasledky.

Povazujeme za dulezité, aby bylo vtomto ohledu dostate¢né pracovano s détskou
populaci. Pokud se ve Skolni tfid¢ ocita zak s télesnym postizenim, neni diivod, pro¢ by
nemohl absolvovat napt. lyzatrsky kurz. V takovém piipade je samoziejmé nutné volit
lokalitu, v niz je lyZzovani na monoski dostupné. Navic si tento sport mohou vyzkouset
I Zaci bez postiZeni, coz mtze byt velkym piinosem pro za¢lenéni zaka s postizenim do

tifidniho kolektivu. Jizdu na monoski mohou absolvovat i ucitelé.

Pokud zdravy ¢lovék méa moznost nahlédnout na zplsob Zivota osoby s postiZenim co
nejvice z jejiho hlediska, tedy pravé napf. tim, Ze si vyzkousi jizdu na monoski, dokaze
vice porozumét specifikim zivota osob, jejichz zivotni podminky jsou odlisné. Tyto
zazitky mohou byt navic né€im, co Skolni tfidu sjednoti. Lze s nimi dale pracovat v rdmci
pedagogické ¢innosti ucitele se Skolni tfidou, napf. formou zpracovani téchto zazitkl
VvV ramci vytvarného projektu apod. Lze vSe fotograficky zdokumentovat a aktivity celé
ttidy na monoski nasledné predstavit ve Skole 1 SirSi komunité (den otevienych dvefi

na skole, mistni nasténky v obci, v mistnich novinach apod.).

Je také dualezité doplnit, Ze i z4ci s postizenim by meli byt vedeni ke sportu, coz je
prospésné pro fyzické zdravi 1 psychickou pohodu, vcetné prevence socidlné

patologickych jevi.
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Doporuceni pro laickou vefejnost, média

Zpusobt, jak 1ze monoski piiblizit Sirsi vefejnosti, je mnohem vice. Lze poradat besedy
na toto téma, velky prostor nabizeji socidlni média. V soucasné dob¢ je snadné natocit

na chytry telefon kratké video, umistit jej na socidlni sit’ a nasledné jej sdilet.

Povazujeme také za dulezité, aby organizace, které se vénuji sportu u osob se zdravotnim
postizenim, vénovaly lyZovani na monoski vice pozornosti, seznamovaly S nim laickou
vefejnost, zejména 0soby, S nimiz maji navazanou spolupraci. Tento sport dosud neni
dostate¢né zaclenén do povédomi zdravé populace ani téch, u nichz je postizeni pfitomno.

Vlastni zkusenost je vSak nejlepsi reklamou.

Podobné 1ze apelovat na média, zejména vefejnopravni média, kterd by neméla tuto oblast
opomijet. Je znamym faktem, Ze nelze realizovat inkluzi pouze v ramci Skolstvi — mélo
by se jednat o proces celospoleensky, majici podporu vétSiny verejnosti. Lidé
S postizenim, kteti lyzuji na monoski, si bezesporu snadno ziskaji obdiv i zdjem b&zné
lyzatské populace. Je vSak zapotfebi, aby o tomto sportu byly vysilany televizni
reportaze, v tisténych médiich prezentovany ¢lanky apod. Pfedani informaci je zékladem,

poté uz je na kazdém jedinci, zda nabidky vyuzije.
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ZAVER

V diplomové préci byla vénovana pozornost vyuziti zimnich pohybovych aktivit pro
osoby se zdravotnim postizenim. V teoretické ¢asti bylo pojednéno o konkrétnich typech
postizeni, uvedeny byly organizace, které se vénuji pomoci lidem s konkrétnim typem
handicapu. Zminény byly i soutéze (zavody) a jejich pravidla, v kterych se mohou lidé se
znevyhodnénim zucastnit. Diiraz byl kladen na kvalitu zivota této ¢asti populace. Bylo
popsano, jaky vyznam ma sport pro lidi se zdravotnim postizenim v jejich Zivoté, co jim
sport pfinasi a dava. V kapitole Vybrané zimni sporty pro osoby se zdravotnim postizenim
bylo pojednéno o konkrétnich sportech pro osoby s postizenim. Nejvétsi pozornost byla
vénovana lyzovani na monoski. Cerpano bylo i z vlastni zkusenosti autorky prace, ktera
se poslednich pét let aktivné podili na realizaci vyukovych lyzatskych kurzli pro

handicapované v Centru handicapovanych lyzaia.

Na teoreticka vychodiska bylo navazano realizaci vlastniho vyzkumného Setfeni, jehoz
cilem bylo analyzovat motivaci a pfinos lyzovani na monoski pro osoby s postizenim.
Diléim cilem je zjistit, jaky typ postizeni u Ucastnikii kurz lyZovani na monoski
prevazuje. Vyzkum byl koncipovan jako kvantitativni, vyzkumny soubor tvotilo 60 osob
se zdravotnim postizenim, které se u€astnily kurzl lyzovani na monoski. Respondentim
byl administrovan dotaznik vlastni konstrukce. Tato data byla doplnéna o hloubkovy
rozhovor vedeny s byvalym instruktorem lyzovani, ktery zistal po traze na lyzich
upoutdn na invalidnim voziku. V soucasné dobé se mimo jiné vénuje ve svém volném

¢ase lyzovani na monoski.

Vyzkumem bylo zjiSténo, Ze vétSina respondentll vinima lyZovani na monoski jako zptisob
rekreace, sportovci a reprezentanti CR provozuji tento sport vykonnostn&, vrcholové.
Od toho se také odviji ¢as straveny na monoski, ktery je intenzivnéjsi a ¢etnéjsi v piipadé
vrcholovych sportovcll. Nicméné témét polovina respondentd, ktefi se monoski vénuji
pouze rekreacné, travi timto sportem vice nez 6 dni v roce, coz je neziidka mnohem vice,

nez je bézné u zdravé populace.

Dtivody, pro¢ tomu tak je, jsou rizné. Jednat se mlize o seberealizaci, snahu zvysit timto
zptisobem kvalitu svého Zivota, predev§im vSak u respondentii dominuje potieba ziskat
libé pocity, radost z pohybu, dobry prozitek, zabava. VétSina respondentli se shodovala

V ndzoru, Ze jim lyZovani na monoski piinasi zvySeni kvality zivota. Pfi porovnani
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respondentl z hlediska jejich postizeni bylo zjisténo, ze za ,,dilezity* vnimaji tento sport

zejména respondenti s DMO.

Vsechny stanovené hypotézy byly potvrzeny. Na zaklad¢ zjisténych vysledkli bylo mozné
konstatovat, ze lyzovani na monoski pro handicapované ma v zivoté¢ velkou cenu.
Monoski lyzovani pomaha handicapovanym k zkvalitnéni zivota. Nejcastéjsi forma
postizeni, ktera se u ucastniki lyZovani monoski vyskytuje, je détskd mozkova obrna.
V¢étSina osob se zdravotnim postizenim vénuje lyZovani na monoski z ditvodl zabavy,

radosti z pohybu a setkavani s piateli.

V ramci teoretickych vychodisek bylo uvadéno, ze v dnesni pokrokové dobé je spousta
vynalezli, které umoznuji vozi¢karim zit plnohodnotny zivot. Existuje cela fada
kompenzacnich pomitcek, které napomahaji lidem se zdravotnim postizenim zit
komfortnéjsi, plnohodnotny zivot. Nicméné limity existuji. Pfevazné se jedna o finan¢ni
narocnost kompenzac¢nich pomicek, ale i nepfipravenost majoritni vétSiny spolecnosti
Kk respektovani potieb handicapovanych. Také se jedna o nechut’ dne$ni spole¢nosti
k provozovani vrcholového sportu, vétSina lidi se zdravotnim postizenim se vénuje sportu
pouze rekreacné. Celkové vysledky nasvédéuji tomu, ze 1idé vidi v aktivnim provozovani
sportu (lyzovani na monoski) zabavu, radost z pohybu, urcity zplsob relaxace
a odbourdni od stresu. Stres je totiz jeden z rizikovych faktorti vedoucich ke vzniku
dalSich zdravotnich problémt. Jak bylo vyzkumem prokdzano, lyZovani na monoski

muze pozitivné ovlivitovat kvalitu zivota osob se zdravotnim postizenim.

Stanoveny cil prace i cile vyzkumu lze povazovat za naplnéné. Hlavni pfinos prace lze
spatfovat nejen v poukazani na vyznam sportu u 0S0b s postizenim, ale téZ v piiblizeni
sportu, ktery je dosud laické vefejnosti malo znamy. Neni s nim patrn€ ani dostate¢né
obeznamena ¢ast populace, kterd jej muze znacné vyuzit — tedy lidé se zdravotnim

postiZzenim.

Vyznam sportu pro jedince s postiZzenim lze pfiblizit citatem Sira Ludwiga Guttmanna

(Rada Evropy, 2019):

»Sport by se mél pro postizeného stat hybnou silou, ktera mu pomuze nalézt nebo
obnovit vlastni vztah k okolnimu svétu a tim i ke svému uzndni coby rovnocenného

a plnopravného obcana.*
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PRILOHA C. 1: OBRAZKY

Kvadruplegle C4 - C5
C1 Bréniénl dychdni, Gpind centrdinf plegie HK | DK,
Uplind z4vislost na okoll, elekiricky vozlk pro poslizené

g nezbyiny, oviddanl automobilu nemoz2né.
s/ Kvadruplegle C6 - C7
5 Bréaniénl dychdnl, perifem( & smiZend paréza HK,

nesobdstalnost t&2kého stupnd, vozlk nezbytay,
7 kompenzaénl pomacky pro ruce nezbytné, oviddan(
8 automobllu ev. moZné.

Th!  Kvadruplegle C8 — Th1

Brankinl dychdnl, perifem( paréza HK, nesobdésta&nost
stfedniho a2 lehkého stupné, vozik nezbyliny, iizenl
automobilu moZné pfi oviddanl rukama a automatické
spojce.

3
4
S
6 Paraplegle Th2 ~ ThS
; Zmenseny dechovy objem, Upind nez4vislost ve viech
9

0

1

N

dennich &innostech, vozik nezbytny, chiize plisunem
s aparéty na DK, tizenl automobilu mo2né pfi ovliddani
rukama.

1

112 Paraplegle Thé — Th10

L1 Upind nezdvislost, vozik nezbytny, chize Svihem moZna
s apardty na DK a s francouzskymi berlemi, fizen(
automobilu moZné pli ovliddan( rukama.

3
Paraplegle Th11 —~L3
T\ Upiné nezdvislost, chiize 3vihem a &lyfdobda chiize mo2na

pfi pouitl aparatd a berll, vozik nezbytny, ?izenf automobilu
moZné pfi oviddan( rukama.

Paraparéza L4 - S2

3 Upind nezdvislost doma | mimo dim, vozik nenf nutny,

4 chiaze se dvéma berlemi moZnd, fizenf automobilu mo2Zné
5 pfl oviddén( rukama.

Co1

Obrazek 1 — Funkéni potencial v zavislosti na vysi 1éze (Kudlacek et al., 2014)

Obrazek 2 — Medicinské tfidy u zrakové postiZenych (Dad’ova et al., 2008)

T¥ida | Popis

Nevidomy — bez svétlocitu obou o¢i az po svétlocit, ale neschopnost
Bl | rozeznat tvar ruky z jakékoli vzdalenosti nebo jakéhokoli sméru.

Osoba se zbytky zraku — od schopnosti rozeznat tvar ruky az po zrakovou

B2 ostrost 2/60 a/nebo zorné pole mensi nez 5 stupnd.

Slabozraky — od zrakové ostrosti nad 2/60 aZ po zrakovou ostrost 6/60

B3 r WYowr ~ v O wr ~ v O
a/nebo zorné pole vEétsi nez 5 stupiti a mensi nez 20 stupnd.
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Obriazek 3 — Monoski (dostupné z: https://www.soelle.at)

Obrazek 4 — Stabilizatory (dostupné z: http://www.sivak.cz/monoski-300)
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Obrazek 5 - Jednotlivé tiidy a jejich profily u lyZara stojicich (Dad’ova et al., 2008; CHL, 2004)

Trida

Popis

LwWi1

Postizeni obou DK. LyZaii pouzivaji 2 stabilizatory nebo 2 hilky a normalni lyze
nebo vse spojené dohromady — napi. oboustranna nadkolenni amputace (lyzaf

S protézou ¢i 2 protézami), jiné postizeni DK hodnocené max. 35 body na obou
DK, spastik — t€zsi diplegik odpovidajici tfidé CP5, spastik s atetozou ¢i ataxii
odpovidajici CP6.

LW?2

Postizeni jedné DK. Lyzafi pouzivaji 2 stabilizatory/hilky a 1 nebo 2 normalni
lyze — napft. jednostranna nadkolenni amputace, paréza nebo plegie 1 DK
odpovidajici 10 bodiim dle svalového testu, strodéza kycle nebo kolene 1 DK.

LW3

Postizeni obou DK. Lyzati s postizenim obou dolnich koncetin, kteti pouzivaji
obou lyzi i lyzaiskych holi (oboustranna podkolenni amp., paréza obou dolnich
koncetin) a lyzati spastici CP 5, CP6.

LwW4

Postizeni jedné DK. Lyzati lyzuji se 2 normalnimi lyzemi a 2 htilkami — napf.
jednostranna podkolenni amputace (s protézou) nejméné v nartu, paréza 1 DK
s maximem 20 bodu ve svalovém testu, artrodéza ky¢le/kolene.

LW5/7

Postizeni obou HK, ktefi pouzivaji obou lyzi, ale nepouzivaji lyzatskych htlek /
paZe amputované nemohou pouzivat hilky (LW5/7-1, LW5/7-2, LW5/7-3).

LW6/8

Postizeni jedné HK. Lyzafi pouzivaji dvé normalni lyZe a jednu hiilku — napf.
jednostranna podloketni nebo nadloketni amputace, dysmelie, paréza jedné HK
(LW6/8-1, LW6/8-2).

LW9/1

Postizeni jedné DK a jedné HK. Lyzafi pouzivaji vyzbroj a vystroj dle svych

moznosti — napf. kombinované amputace, srovnatelné parézy, spastici s t&z8i
hemiplegii — CP7.

LW9/2

Postizeni jedné HK a jedné DK. Lyzafi pouzivaji vyzbroj a vystroj dle svych
moznosti — napf. stfedni az lehka hemiplegie — spastici CP7, kombinované
amputace.

Obriazek 6 - Jednotlivé tiidy a jejich profily u lyZaia sedicich (Dad’ova et al., 2008; CHL, 2004)

Trida Popis

LW10/1 | Postizeni DK bez rovnovahy v sedu a bez funk¢nich hornich btisnich svalt.
Postizeni DK bez rovnovahy v sedu a s ¢aste¢né funkénimi hornimi biisnimi

LW10/2
svaly.

LW11 Postizeni DK se slabou rovnovahou v sedu.

LW12/1 | Postizeni DK s dobrou rovnovahou v sedu.

LW12/2 | Postizeni s oboustrannou nadkolenni amputaci DK.
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PRILOHA C. 2: DOTAZNIK
Dotaznik

Vazeni sportovci,

chtéla bych vas pozadat o vyplnéni dotazniku pro Gcely mé diplomové prace, ve které se
zabyvam otazkami, v ¢em ovliviluje lyzovani na monoski kvalitu Zzivota lidi
s handicapem, a co viibec je motivem k provozovani daného sportu. Vysledky tohoto

dotazniku budou zvetejnény v mé diplomové praci a to anonymneg.

1. Pohlavi

a) muz

b) zena

2. Vék

a)0-6let e) 21 - 34 let

b) 7 - 11 let f) 35 - 45 let

c) 12 - 15 let g) 46 - 60 let

d) 16 - 20 let h) 61 - a vice let

3. Pri¢ina handicapu
a) vrozena vada

b) ziskana vada

3A. Vénovali jste se pied arazem lyzovani? Vypliite, pokud jste v otdzce cislo 3. zvolili
moznost ziskané vady. Pokud ne pokracujte na otazku cislo 4.

a) ano

b) ne

4. Typ handicapu

a) poranéni michy

b) détska mozkova obrna

C) roz$tépy

d) vrozena svalova atrofie - myopatie
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e) amputace

f) malformace

g) kombinované postizeni
h) porucha rastu

i) jiné

5. Jak je pro vas lyZovani na monoski dilezité?
a) velmi dulezité

b) spise dulezité

c) dulezité

d) spise nedulezité

e) nedulezité

6. S jakym zamérenim sportujete/lyZujete na monoski?
a) vrcholové
b) vykonnostné

¢) rekreacn¢

7. Kolik dni v roce se vénujete lyZovani na monoski?
a) 2—5dni

b) 6 — 12 dni

) 13 —-20 dni

d) vice jak 20 dni

8. Prectéte si, prosim, tento seznam abecedné sefazenych diivodu ke sportovani
a poté posud’te, jakou mirou kazdy z nich ovlivnil VasSe rozhodnuti provozovat
lyZovani na monoski. Ke kazdé kolonce v tabulce se vyjadiete pomoci Cisel 1 — 5.
Pétibodova stupnice je nasledujici:

1 hlavni diivod

2 spise vetsi ditvod

3 nemohu se rozhodnout

4 spise mensi ditvod

5 Zadny duvod
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dobry prozitek, radost z pohybu, zabava

dusevni vyrovnani, zlepSeni psychiky

ocenéni, vyrovnani se s ostatnimi

realizace sebe sama

setkavani s lidmi, s prateli

snaha prosadit se prostfednictvim sportu

snaha vyrovnat se lidem bez postizeni

sport jako jedna z moznosti vélenéni se do spole¢nosti

touha soutézit

ziskani sebedtvéry a sebevédomi

zlepseni kondice, zdravi

zivotni styl

9. Prineslo vim lyZovani na monoski vase o¢ekavani?
a) ano

b) spiSe ano

¢) nevim

d) spise ne

e) ne

10. Prosim prectéte si peclivé tento seznam abecedné sefazenych hodnot a poté

posud’te kaZdou z nich podle toho, jakou hodnotu u vas zaujima lyZovani na monoski

vvvvvv

kolonce v tabulce.

samostatnost

byt v Uctd

pocit sounalezitosti

pocit tspéchu

seberealizace

Sebeuncta

vielé vztahy s druhymi

vzruSeni, pestry Zivot

zabava a radost ze zivota
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11. Myslite si, Ze monoski pozitivné ovliviiuje kvalitu vaseho Zivota?
a) ano

b) spise ano

¢) nevim

d) spise ne

e) ne

Dé&kuji za ochotu a vstiicnost pii vypliiovani dotazniku.

Sarka Pavlasova studentka Univerzity Hradec Kralové
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PRILOHA C. 3: ROZHOVOR

Rozhovor: Jak ovliviiuje lyZovani na monoski kvalitu Zivota monolyZaie

Pavel je od svych 34 let na voziku, diky nehod¢ na lyzich ochrnul na dolni koncetiny.
Jeho zplsob zivota se nahle zménil a doposud vSe, co bral za samoziejmost, se
rozplynulo. Musel zaéit zivot zit tak trochu od zacatku. Jeho hodnoty a postoje se v Zivote
zménily. Rika, Ze diky sportu zjistil, Ze miiZze znovu Zit plnohodnotny a spofadany Zivot.
Pravé 1 prostfednictvim monoski se dostane mezi lidi, navazuje vielé vztahy, stava se

samostatngj$im, sebevédoméjsSim. Pavel tvrdi: ,,sport mé jednoduse seberealizuje®.

1. Jak bys ohodnotil kvalitu svého Zivota?

J& bych tekl jako dobrou. Mohlo by to byt lepsi, ale taky by to mohlo byt daleko horsi.
Odpovéd’ zalezi na tom, jak je dany Clovek zvykly Zivot vnimat. A je jedno, jestli jde
0 osobu na voziku nebo zdravého ¢loveéka. Zalezi jen na tom, jestli jeho mysl vnima
a pamatuje si spiSe pozitivni momenty nebo ty negativni. Takze pak dochazi k takovym
tém paradoxtim, kdy postiZzeny ¢lovek se spoustou zdravotnich komplikaci uvede, ze vede
kvalitni Zivot, kdeZto jiny naprosto zdravy bez zasadnich existenc¢nich problémul zhodnoti
kvalitu svého zivota jako mizernou, a to jenom proto, ze v podstaté nevi, jak se k Zivotu
vlastng postavit, a jeho hlavni ¢innosti je hned po praci zapadnout do hospody ,,na jedno®,
kde si pak spodobnymi kamarady spolecné ptizvukuji, jak je k nim ten zivot
nespravedlivy. Takze kdyz se vratim k sob¢, tak mij Zivot kvalitni je, pfestoZe jsou n€kdy

obdobi, kdy je t€zké o tom 1 sdm sebe presveédcit.
2. Jak si spokojeny se svym zdravim?

Ano, to je ten hlavni problém, ktery u mé urcuje, co si od Zivota aktualn€ mizu brat. Asi
ptesel jako nedilezité, ale jedna zaleZitost méa na moje aktivity vyrazny vliv. Nésledkem
urazu se u mé asi rok poté rozvinula v oblasti kréni michy syringomyelie, ktera
zpusobovala postupné ochrnovani 1 hornich koncetin. Po operaci, kterd tento problém
odstranila, se vSak objevily silné bolesti v levé ruce, a ty si vyzadaly nékolik dalSich

revizi, po kterych se bolesti pon€kud zmirnily, ale nezmizely Gplné. Od té¢ doby musim
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bolesti objevujici se n€kolikrat béhem dne a v noci tlumit silnymi analgetiky. Sttidaji se
obdobi lepsi a horsi, kdy v horSich mi bolesti nedaji spat tfeba i nékolik noci v kuse, coz
potom samoziejmeé siln€ ovliviiuje veskeré moje pracovni i volnocasové aktivity. Takze

z tohoto pohledu se zdravim pfili$ spokojeny nejsem.
3. Dokaze§ akceptovat sviij télesny vzhled? Jak moc té limituje tvé postiZeni v Zivoté?

Po urazu se zpocatku ¢lovek tézko smifuje s takovou télesnou zménou. Pii pobytu
V nemocnici a v rehabilitaCnim ustavu jsem se dokonce osobn¢ témér $titil dotknout se
necitlivych ¢asti t€la. Nicmén¢ se nastésti pohybuji v prostfedi kamaradi a znamych, ktefi
davaji siln€ najevo, Ze tato zmeéna nema na nase vztahy jakykoliv vliv. A co ¢loveku,
v mém piipadé muzi, dodava sebevédomi asi nejvic je, kdyz obcas citi i zajem Zen. A to
se obcas d¢je. Dokonce se zda, ze nckteré Zeny aktivni sob&stacni vozickati vylozené
pfitahuji. Proto se mi dafi se se zménou svého télesného vzhledu docela vypotadat.

Samoziejmé bych bral normalni télesnou schranku v§emi deseti, ale i tak to neni problém,

ktery by mé nejvic trapil.
4. Jak té tési Zivot?

Zivot mé vzdycky t&sil. Pied trazem jsem provozoval spoustu sportd, mél jsem
zajimavou a dobfe ohodnocenou préci, dvé deéti ... Po traze sportuji pofad, praci mam
stejnou, jen s polovi¢nim tivazkem, jehoz druhou polovinu jsem si vyplnil obchodovanim
na burze, coZ m¢ dlouhodobé bavi a zajima, déti jsou ¢im dal Sikovnéjsi, a navic jsem
dostal jesté solidni penize z urazové pojistky, které mi téméf zaplatily stavbu domu. No

z toho mi dokonce vychazi, Ze ted’ by me ten zivot mél t&sit jeste vic.

J& si myslim, Ze ten, kdo se Zivotem prokousaval bez zajmu pied Girazem, pokracuje v tom
I po ném piipadné se to jesté zhorsi. Koho zivot vzdycky bavil, tak se do toho po n¢jakém
pocate¢nim Soku po Urazu dostane zase. Samoziejme to posuzuji Z pozice Clovéka,

kterému traz nevzal silu z rukou.
5. Pro¢ jsi zacal sportovat? Co ti sport prinasi?

Sportuji od malicka. Vzdycky jsem se jako dité rad hybal a béhal a mél jsem rodice, kteti
mé nevahali mé piihlasit do jakéhokoliv sportovniho oddilu, o ktery jsem projevil zajem.
Takze jsem doma na Vsetin€ hral hokej, ktery se potom prolnul s atletikou, hral jsem
stolni tenis, jezdil na kole, chodivali jsme na horské tury, a hlavné¢ muj sport ze vsech

nejoblibenéjsi — lyzovani. Takze kviili vS§em tém sportiim a krouzkim uz jsem nem¢l cas
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a ani zdjem o jiny pasivnéjsi druh zabavy. A protoze jsem se od malicka se sportem tolik
szil a on se stal nepostradatelnou soucasti mého zivota, je pro mé zdrojem zabavy
arelaxace. Proto asi, piestoze pracuji jako IT specialista, jsem nikdy néjak intenzivné
nehrél tfeba pocitacové hry, u kterych néktefi kamaradi nebo znami dokézali prosedét

tteba cely vikend. Vzdy jsem se misto toho Sel radsi pohnout.

Pravdou ale je, ze ty potiZe s bolestmi, které posledniho piil roku byly hodn¢ intenzivni,
mé hodné zabrzdily i se sportem. Ono, kdyz se ¢lovek ti1 az Ctyfi dny v tydnu pofadné
nebo viibec nevyspal, chybéla pak i energie jest¢ sportovat. OvSem jen co to od nového

roku povolilo, snazim se vratit zpét do svych sportovnich aktivit.

6. Ovliviiuje sport (lyZovani na monoski) tviij Zivot? V ¢em konkrétnim? A jakym

zpusobem?

Ja myslim, Ze to uz vyplyva z pfedchozich odpovédi. LyZovani a jeho atmosféra je pro mé
ten nejkrasnéjs$i druh zabavy a relaxace. Neni snad nic krasnéjsiho nez si po ranu projet
perfektni mansestr, nechat v ném jen uzkou stopu hrany a potom po takovém dopoledni
si dat v restauraci na svahu Leberknddelsuppe obéd a sednout si s pivem nebo jinym
drinkem do lehatka na Sonnenterasse a pozorovat alpské panorama. To uz jsem si bohuzel
za téch osm let od trazu neuzil. Ale s vlastni monoski, jejiz objednavku praveé dolad'uji,

uZz padne 1 tento nuceny celibat.

wewvr

momentech Zivota. Kdyz si ¢lovék vybavi tu nddheru vykrojen¢ho oblouku, odstiedivé

sily nebo horského panoramatu, tak se 1 na bolest nebo unavu 1épe zapomina.
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