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Abstrakt:

Tématem této bakaldrské prace je kompenzacni intervenéni pohybovy program pro
hracky volejbalu. Zavére¢na prace je rozdélena na teoretickou a praktickou ¢&ast.
V teoretické praci je popsana hra volejbalu, anatomie kolenniho kloubu a Zeny ve
sportu. Tato teorie je vyuzita v praktické casti. Do vyzkumu byly vybrany hracky
volejbalového oddilu SK Hlincovka ve véku 17-18 let. Vzhledem k vlastnim
zkuSenostem vim, pfi jakych hernich Cinnostech vznikaji zranéni kolene. Nejc¢astéjsim
dlivodem zranéni je Spatné nebo zcela vynechané protaZeni pred a uvolnéni po
tréninku ¢i zapasu. Cilem prace bylo vytvofit kompenzacni intervencni pohybovy
program zaméreny na pretiZzeni kolennich kloubl u hracek volejbalu s vyuZitim
jégovych cviceni. Respondentky obdrzely kompenzacni intervencéni pohybovy plan a
pét otazek, na které mély odpovédét. Prvni otdzka se tykala kazdodenniho cviceni v
nynéjsi epidemické situaci. Pouze 41,18% dotazovanych odpovédélo, Ze cvici
pravidelné kazdy den. Druha otazka se zamérovala na nejvice a nejméné oblibeny cvik
z kompenzacniho intervencniho pohybového planu. Nejvice hracek, tedy 29,41%, se
shodlo, Ze cvik Cislo 5 maji nejradéji. Naopak vice jak polovina respondentek, tedy
52,94%, nema rado cvik pod cislem 9. U tfeti otazky, tykajici se vymizeni bolesti
v oblasti kolenniho kloubu pfti volejbalové pauze, mély hracky na vybér ze tfi odpovédi,
pficemz 50% dotazovanych zvolilo odpovéd',B“ a odpovédélo tak, Zze bolest vymizela a
pocituji ji pouze vyjimecné. U Ctvrté otdzky, tykajici se pozorovanych zmén v oblasti
kolenniho kloubu, mély opét na vybér ze tfi mozinych odpovédi. Nejvice respondentek,

tedy 64,71%, zvolilo odpovéd ,B“. S postupem casu se jejich flexibilita zlepSovala,



avsak u urcitych cviceni maji stale problémy. U paté otazky odpovidaly, zda jim tym
chybi a jak se jim cvi¢i bez spoluhracek a bez predcvi¢ovatelky. Tentokrat mély na
vybér ze ¢tyf odpovédi. Nejvice dotazovanych, tedy 41,18%, zvolilo odpovéd ,D“.

Spoluhracky jim chybi a radéji by cvicily podle predcvi¢ovatelky.

Klicova slova: vychova ke zdravi, volejbal, joga, pretizeni, dolni koncetiny,

kompenzacni cviceni
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Abstract:

The topic of this bachelor thesis is a compensatory intervention exercise program for
volleyball players. The final work is divided into theoretical and practical part. The
theoretical work describes the game of volleyball, anatomy of the knee joint and
women in sports. This theory is used in the practical part. The players of the volleyball
team SK Hlincovka aged 17-18 were selected for the research. Based on my own
experience, | know what game activities cause knee injuries. The most common reason
for injury is poor or completely missed stretching before and relaxation after training
or a match. The aim of the work was to create a compensatory intervention movement
program focused on overloading the knee joints in volleyball toys using yoga exercises.
Respondents received a compensatory intervention exercise plan and five questions to
answer. The first question concerned daily exercise in the current epidemic situation.
Only 41.18% of respondents answered that they exercise regularly every day. The
second question focused on the most and least popular exercise of the compensatory
intervention exercise plan. Most players, i.e. 29.41%, agreed that they like exercise
number 5 the most. On the other hand, more than half of the respondents, i.e.
52.94%, do not like exercise number 9. For the third question, concerning the
disappearance of knee pain during a volleyball break, the players had a choice of three
answers, with 50% of respondents choosing the answer " B "and replied that the pain
had disappeared and they only felt it exceptionally. For the fourth question,
concerning the observed changes in the knee joint, they again had a choice of three

possible answers. Most respondents, i.e. 64.71%, chose the answer "B". Over time,



their flexibility has improved, but they still have problems with certain exercises. In the
fifth question, they answered whether they missed the team and how they train
without teammates and without a trainer. This time they had a choice of four answers.
Most respondents, i.e. 41.18%, chose the answer "D". They miss their teammates and

would rather train according to the trainer.
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UvoD

Od svych Sesti let jsem byla hrackou klubu SK Hlincovka. Tento sportovni klub
patfi mezi nejlepsi kluby v Jiho¢eském kraji a je zndamy po celé Ceské Republice.
Momentélné druistva Yen a juniorek hraji druhou nejvy3si souté? v Cechach a na
Moravé - 1. ligu. Druzstvo kadetek postoupilo do nejvyssi soutéze - extraligy. Za svij
osobni nejvétsi uspéch povazuji postup do extraligy juniorek a kadetek, prvni misto
star$ich zakyrn v Ceském poharu a tfeti misto na Mistrovstvi Ceské republiky mladsich
zakyn.

Za téma své bakalarské prace jsem si zvolila ,Kompenzacni intervenéni
pohybovy program pro hracky volejbalu.” V nynéjsi dobé jiz zavodné volejbal nehraji,
ale myslim si, Ze diky rokim, které jsem v oddile stravila, mohu zhodnotit a posoudit
nejcastéjsi zranéni volejbalistek, nejvice pretézované Casti téla a provést intervencni
program.

Sportovci by se jisté shodli, Ze sport je pro né uték od problém(, odreagovani,
urcity odpocinek po tézkém dni. Je to vSak i pohybova aktivita, kterd s sebou nese jista
rizika. A to predevsim ta zdravotni. Nejcastéjsi zranéni fotbalistl jsou natazena nebo
pretrzena svalstva u dolnich koncetin, u gymnastek to jsou bezpochyby zlomeniny a
napriklad cyklisté ¢i tenisté trpi bolestmi zad v oblasti bederni patere. Bohuzel i na
volejbalisty Cihaji zdravotni rizika.

Samoziejmé se mlZeme setkat shraci, ktefi maji problémy sramennim
kloubem, ktery je pti volejbalu hodné pretézovan, avsak nejcastéjsi zranéni v tomto
sportu vznikaji bezesporu v dolnich koncetinach. MlZe se jednat o pretrzené nebo
natazené svaly, kfece, vyrony kotnikd ¢i potize s koleny.

Ve své praci se zabyvam volejbalem, anatomii a pfetiZzenosti kolenniho kloubu a
kompenzacnim cvicenim. Spojila jsem se s fyzioterapeutkou, ktera mi objasnila a
odborné popsala stavbu kolenniho kloubu a pomohla mi sestavit kompenzacni
intervencni pohybovy plan.

Cilem prace bylo vytvorit kompenzacni intervenéni pohybovy program
zaméreny na pretizeni kolennich kloub( u hracdek volejbalu s vyuZzitim jéogovych cviceni.

V zavéru jsem provedla zhodnoceni prace.
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1 TEORETICKA CAST

1.1 Zdravi a pohybova aktivita

Pojem ,zdravi“ si proSel od pocatku lidské existence spousty proménami.
V fectiné a latiné slovo zdravi znamenalo celek, ve smyslu jako fungujiciho téla, mysli a
ducha. Tato definice pretrvala od stfedovéku az do konce 18. stoleti (Kubatova, 2006).

Jiz od pocatku 19. stoleti bylo na zdravi pohlizeno jinak. V této dobé totiz
dochazelo k prudkému rozvoji mediciny, anatomie a fyziologie. Kubatova (2006, s. 8)
uvadi, ze , Vznikla predstava zdravi jako normdini funkce lidského organismu, pricemz
funkce byla chdpdna jako Cisté biologicky proces... Zdravi je v tomto pojeti vnimdno
jako absence nemoci, nemoc jako odchylka od sprdvného fungovadni.”

Moderni a nejzndméjsi teorie zdravi fika, Ze zdravy Clovék je ten, ktery je ve
fyzické, psychické, spiritudlni a socidlni pohodé. Zdravi clovéka nesouvisi pouze
s neptritomnosti nemoci. Fyzické zdravi chapeme jako nepfitomnost fyzické nemoci,
psychické zdravi znamena nepfitomnost psychické poruchy ¢&i schopnost jasné myslet,
spiritudini zdravi znamena mit smysl Zivota a nadéjnou Zivotni orientaci a socialni
zdravi je schopnost udrZzovat a navazovat vazby s ostatnimi lidmi (Kubatova, 2006).

Nade zdravi je aZ ze 70% ovlivnéno nasim Zivotnim stylem. Zivotnim stylem se
zabyva obor vychova ke zdravi. Tento studijni program je dle Vobra (2004, s. 11)
»..Zaméren na podporu a rozvoj zdravého Zivotniho stylu ve vsech vékovych a
socidlnich skupindch populace.” Do zdravého Zivotniho stylu fadime napriklad zdravé
stravovani, dodrzovani pitného rezimu, vyhybani se navykovym latkdm, eliminaci
stresu, podporu imunity nebo dostatecny pohyb. Pravé pohyb je v dnesnim, modernim
svété velmi opomijen. Nedostatecny pohyb zpUsobuje naptiklad obezitu, kterd se
oznacuje za pandemii 21. stoleti.

Synonymem pro zdravy Zivotni styl Ize chdpat aktivni Zivotni styl, coZ je spojeni

zdravého zivotniho stylu a pohybové aktivity (Valjent, 2010).
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Jak pohyb ovliviiuje zdravi dle Cahy (2012):

e Vliv na kardiovaskularni onemocnéni- lidem se sedavym zplUsobem Zivota
hrozi vys$si riziko onemocnéni ischemické choroby srdecni. Lidé fyzicky
aktivnéjsi maji vétsi Sanci na preziti pfi prvnim ataku infarktu myokardu.

e Vliv na snizeni hmotnosti- Pohybem se mobilizuji tukové rezervy a zvétsuje
se energeticky vydej.

e Vliv na psychiku ¢lovéka- télesna aktivita sniZzuje stres, agresivitu, depresi,
zlepSuje kvalitu spanku, zvySuje sebevédomi a jiné.

e Vliv na svalové a kosterni funkce- pohybova aktivita ovliviiuje ohebnost
kloubl a zvysSuje svalovou silu. Télesnd aktivita téz pfrispiva ke zvétSeni

obsahu minerald v kosti.

1.2 Anatomie kolenniho kloubu

Koleno ¢&i kolenni kloub je nejslozitéjsi kloub v lidském téle (vis obr. 1).
Artikulujicimi kostmi neboli kostmi, které se zde stykaji, jsou femur, tibia a patella.
Mezi sebou vytvareji kloub femoropatelarni a femorotibidlni. Kloub femorotibidlni lze
dale délit na cast laterdlni a medialni (Bartonicek & Hert, 2004). Dale se na stavbé
kloubu podili kloubni pouzdro, menisky, vazy a svaly (Dungl, 2005). , Celkovy rozsah
kloubnich ploch je mnohem vétsi neZ u ostatnich velkych kloub( lidského téla”

(Bartonic¢ek & Hefrt, 2004, s. 181).

Zevni postranni vaz —

———— Lytkova kost

Zadni zktizeny vaz
Vnitini meniskus

Predni zkiizeny vaz

obrazek 1 Kolenni kloub (Poskozeni a operace menisku, 2017)
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Kost stehenni (vis obr. 1), latinsky femur, je nejdelsi a nejsilnéjsi kost v lidském
téle. Konec femuru je tvofen dvéma vybézky, laterdlnim a medidlnim. Jsou oddéleny
Sirokym zarezem. Predni vybéiky spojuje sedlovitd pochva, uréena pro ¢ésku
(Bartonicek & Heft, 2004).

Vybézky se od sebe odliSuji tvarem a orientaci. Lateralni vybézek je rovnobéziny
se stfedni rovinou téla. VybéZek medialni stoji mimo tuto rovinu, staci se a vytvari
mirny oblouk (Bartonic¢ek & Heft, 2004).

Kost holenni (vis obr. 1), latinsky tibia, se nachazi medidlné vpredu oproti kosti
lytkové. Tibia ma funkci nosnou. Je tvofena dvéma mohutnymi vybézky, medidlnim a
lateralnim. Medialni vybézek je ovalnéjsi a hlubsi, kdez to lateralni vybézek kulatéjsi a
mél¢i. Anatomicky tvar lateralniho vybézku je zfejmé pfric¢inou ¢astéjSich zlomenin, nez
tomu je u medidlniho vybézku (Bartonicek & Hert, 2004).

Proximalni c¢ast holenni kosti pfi pohledu z boku je oproti diafyze sklonéna
dopredu. Jeji horni plocha, ktera nese oba vybézky, je sklonéna dopredu o dalSich 10°.
Nejvice patrné je to u novorozeniat a malych déti. S pribyvajicim vékem se sklon
zmensuje (Bartonicek & Hefrt, 2004).

Céska (vis obr. 1), latinsky patella, je nejvétsi sezamskou kosti v lidském téle.
Jeji tvar pfipomina trojuhelnik, s vyskou a zakladnou o velikosti pfiblizné 4 az 5 cm
(Bartonicek & Hert, 2004).

Na ¢ésce rozliSujeme dvé plochy, predni plochu ¢ésky a zadni kloubni plochu.
Zadni kloubni plocha naléhd na plochu patellaris femoris a déli se na vétsi, lateralni a
mensi, medialni Sikmou rovinnou plochu (Grim & Druga, 2001).

Kloubni pouzdro, latinsky capsula articularis, je vazivovy obal, ktery chrani
kloub. Dutina kolenniho kloubu je nejvétSim synovidlnim prostorem v téle ¢lovéka. Je
tvorena vrstvou synovialni a fibrézni. Kloubni dutinu lze z chirurgického hlediska
rozdélit na velkou ¢&ast pfedni a dvé mensi ¢asti zadni. Pfedni a zadni ¢ast je oddélena
vybézky kosti stehenni a zkfizenymi vazy (Bartonicek & Hefrt, 2004).

Fibrozni vrstva se upina na kost stehenni ve vzdalenosti 1 az 1,5 cm od okrajl
kloubnich ploch. Tato ¢ast pouzdra srista s bazi obou meniskd v celém jejich obvodu,
nesrlsta pouze s prednimi a zadnimi rohy (Bartonicek & Hert, 2004).

Synovidlni vrstva ma usporadani vice Clenité, nez vrstva fibrozni. Vytvari zde

vice duplikatur a fas, z nichz nékteré mohou byt klinicky vyznamné. Synovialni vrstva se
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smérem vpied oddéluje od vrstvy fibrézni. Mezi nimi se objevuje postupné silici vrstva
areolarniho tukového vaziva. Vytvari se mohutny tukovy polsta¥, klinicky nazyvany

Hoffovo téleso (Bartonicek & Heft, 2004).
1.2.1 Menisky

Menisky (vis obr. 1) mGZeme najit ve vice kloubech v lidském téle, a vSak
anatomicky, funkéné i klinicky nejvyznamnéjsi jsou v kolennim kloubu. Menisky maji
srpkovity tvar. MlzZeme je rozdélit na tfi ¢asti- predni roh, stfedni ¢ast a zadni roh.
Pokud provedeme pfricny fez, ukadze se nam klinovity tvar. Svou bazi sristaji s kloubnim
pouzdrem (Bartonicek & Hert, 2004).

»Menisky se sklddaji z vazivové tkdné, tvorené zejména kolagennimi vidkny a
ddle proteoglykany, kterd ma pfi bdzi charakter hustého vaziva, v centrdlni ¢dsti pak
prfechadzi ve vazivovou chrupavku” (Bartonicek & Hert, 2004, s. 191).

Hlavnim ukolem meniskl je tlumit narazy, rozprostfit tlakové sily, napinat
kloubni pouzdro a roztirat synovidlni tekutinu. Dalsi jejich vyznamnou funkci je funkce
stabilizacni, ktera je dllezitd predevSim pfi poranéni predniho zkfizeného vazu
(Bartonicek & Heft, 2004).

Dle Bartoni¢ka & Hefta (2004) mame dva druhy menisk(- meniskus vnitfni a
meniskus zevni. Prvni z uvedenych ma tvar pismena C, druhy z uvedenych ma tvar
pismena O. Meniskus zevni je vporovnani sdruhym meniskem mensi a méné

pohyblivy.
1.2.2 Vazy

Zesilujici vazivovy aparat kolenniho kloubu tvofi vazy kloubniho pouzdra a

nitrokloubni vazy, které spojuji kost stehenni s kosti holenni (vis obr. 1) (Cihak, 2011).
1) Vazy kloubniho pouzdra dle Cihdka (2001):

Vpredu kloubniho pouzdra je uloZen ligamentum patellae- jedna se o primé
pokracovani Slachy ¢tyrhlavého svalu stehenniho. Nalézaji se zde i pruhy, které jsou na
obou stranach ¢ésky, latinsky receno retinacula patellae.

Po stranach pouzdra jsou uloZeny postranni vazy (vis obr. 1) zajistujici kloubni

stabilitu pfi extensi v kloubu. Prvni z nich je ligamentum collaterale tibiale- jde o Siroky
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a plochy vaz patfici mezi vyznamné stabilizatory na vnitini strané kloubu. Tvarem
pfipomina trojuhelnik. Tento vaz zacind na stehenni kosti a konci na kosti holenni. PFi
flexi je ochably, kdezto pfi extenzi je zcela napjaty.

Druhy z nich je ligamentum collaterale fibulare- tento vaz probiha mirné sikmé,
shora z ptedni strany aZ dol(i dozadu. Mezi timto vazem a pouzdrem je uloZeno tukové
vazivo a cévy pro kolenni kloub. Vaz zacdina na stehenni kosti a kon¢i na kosti lytkové,
v téchto mistech jej miZzeme nahmatat na natazeném koleni. Pfi extenzi kolena a zevni
rotaci je vaz napjaty. Pfi flexi kolena a vnitini rotaci sval ochabuje.

Vzadu se nachazi taktéz dva vazy. Ligamentum popliteum obliquum- svou
vnitfni plochou pfirGsta ke kloubnimu pouzdru. Tento vaz je silné a ostfe ohraniceny.
Vede od holenni kosti k dvojhlavému lytkovému svalu. Nelze ho nazyvat vazem
v pravém slova smyslu, jedna se totiz pouze o jednu z Uponovych ¢asti polo blanitého
svalu.

Ligamentum popliteum arcuatum- zacind na apexu lytkové kosti. Tvarem

pfipomina trojuhelnik.

2) Nitrokloubni vazy dle Cihdka (2001)

Nitrokloubni vazy rozdélujeme na zkfizené vazy (vis obr. 1) a vazy uvnitf kloubu.
Zktizené vazy spojuji kost stehenni s kosti holenni. Zajistuji pevnost kolene, predevsim
pfi ohnuti. Diky jejich sou¢innosti nedochazi k pFiliSné vnitfni rotaci.

Ligamentum cruciatum anterius- znamy jako predni vaz zktizeny. M3 smér
Sikmo dol(, vpred a poté lehce medidlné. Je slozeny ze dvou c¢asti, anteromedidlni-
slabsi ¢ast a posterolateralni- silngjsi ¢ast. Predni zkfizeny vaz je o tretinu silnéjsi nez
vaz nasledujici.

Ligamentum cruciatum posterius- znamy jako zadni vaz zkfizeny. lJe to
nejmohutnéjsi kolenni vaz. Probiha strméji nez predni vaz zkfizeny. Délkové jsou na
tom oba vazy pfiblizné stejné. Tento vaz mlizeme stejné jako vaz predesly rozdélit na
dvé Casti, posteromedialni- silnéjsi ¢ast a anterolateralni- slabsi ¢ast.

Uvnitf kloubu mdame tfi vazy. Ligamentum transversum genus- vaz spojujici
vzajemné mezi sebou menisky.

Ligamnetum meniscofemorale anterius- jeho vyskyt je wvzacny. Byva

nekonstantni a slabsi.
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Ligamnetum meniscofemorale posterius- oznacovan téz jako ligamentum

Weitbrechti.

1.2.3 Svaly

V oblasti kolenniho kloubu Ize rozdélit svaly z hlediska funkce na extenzory a
flexory. Vétsina flexord ma zaroven i ucinek rotacni.

1) Extenzni aparat kolenniho kloubu dle Bartonicka & Herta (2004):

Jedinym extenzorem je ¢tyrhlavy sval stehenni (vis obr. 2). Je to nejmohutnéjsi
sval lidského téla. Tvofi ho Ctyfi hlavy.

Musculus vastus intermedius- je ze vSech hlav nejmohutnéjsi a uloZen
nejhloubéji.

Musculus rectus femoris- sval, ktery tésné nad kolenem prechazi Uzkou
v plochou $lachu. Slacha se poté upina na bazi ¢ésky.

Musculus vastus medialis- oproti ostatnim hlavdam ma vyznamné postaveni.
Tento sval mGzeme rozdélit na dvé casti. Proximalni vlidakna svalu probihaji témér
vertikalné. S anatomickou osou stehenni kosti sviraji uhel 15° az 20°. Svalova vlakna
distalni ¢asti svalu probihaji vice horizontdlné a sviraji s dlouhou osou stehenni kosti
Uhel priblizné 50°.

Musculus vastus lateralis- dle anatomickych studii ma podobnou strukturu jako

musculus vastus medialis.

Osové usporadani extenzniho aparatu ma velky vyznam pro stabilitu ¢ésky,

tudiz i pro biomechaniku femoropatelarniho kloubu.

2) Flexory kolenniho kloubu dle Bartonicka & Herta (2004):

Mezi flexory kolenniho kloubu fadime svaly oznadované jako hamstrings.
Hamstring je sloZzen ze tfi svalll (vis obr. 2)- musculus biceps femoris, musculus
semimembranosus a musculus semitendinosus. Na zadni strané stehna se nachazeji
svaly musculus gracilis (vis obr. 2), musculus sartorius (vis obr. 2) a svaly bérce, coz jsou
musculus gastrocnemius (vis obr. 2) a musculus popliteus (vis obr. 3), ktery ma ve

spojeni se zadnim zkfizenym vazem funkci ochranou. Pokud se zadni zkfizeny vaz
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napne, musculus popliteus dosahne své maximalni aktivity a tim vaz ochrani. Tento sval

je stejné jako musculus semimembranosus fazen mezi vnitini rotatory.

Pohled z lateralni strany
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obrazek 2 Modre oznacené flexory kolenniho kloubu, ¢ervené oznacené extenzory kolenniho kloubu

(doc. MUDr. Hanzlova & CSc. MUDr. Hemza, 2014)

obrazek 3 Musculus Popliteus (Popliteus, 2020)
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1.3 Volejbal

1.3.1 Historie volejbalu

Mintonette- pojem, ktery vynalezl 9. Unora 1895 profesor télesné vychovy
nejvétsi Skoly ve Springfieldu William G. Morgan. Z neznamych dlvodd takto
pojmenoval a vytvofil bezkontaktni halovy sport, u kterého je minimalni
pravdépodobnost zranéni. V tu dobu netusil, Ze dal zaklad hre, ktera je nyni znama po
celém svété a své pravoplatné misto ma i na olympijskych hrach (Popelkova, 2016).

Tento sport pozdéji dostal jméno volejbal. Z anglického prekladu prvni ¢ast

slova volley znamend odehrani mice bez dotyku zemé a druhd &ast slova ball je mic.
U nas byl rozvoj volejbalu zaznamenan az po prvni svétové vdlce. Hlavnim
propagatorem volejbalu v ¢eskych zemich byl J. A. Pipal, ktery se vroce 1919 stal
feditelem prazské pobocky YMCA (Young Mens Christian Association) (Kaplan, 1987).
Taborsky (2004, s. 80) uved|, 7e ,V roce 1921 byl ustaven Cesky volejbalovy a
basketbalovy svaz (CVBS) a roku 2024 se konalo prvni mistrovstvi Ceskoslovenské
republiky.” Volejbal dostal v Ceskoslovensku nazev ,Odbijend“.

V roce 1946 se volejbal odpojil od CVBS a vznikl samostatny volejbalovy svaz

Ceskoslovenska (CVS) (Taborsky, 2004).

1.3.2 Stru¢nad pravidla volejbalu

Volejbal se hraje na obdélnikovém htisti o rozmérech 18X9 metru. V poloviné
hristé je nataZena sit, pfes kterou se odbiji balon. Horni hrana sité u volejbalu muzd je
ve vysce 2,43 metru, u volejbalu Zen 2,24 metru.

Kazdé druZstvo sestavi tym ze zakladni Sestice hraca. Zjednodusené receno tak,
aby na hfisti byli dva smecafi, dva blokafi, jeden nahrdvac a jeden univerzal. Tito hraci
se mohou béhem zapasu stfidat s hraci ¢ekajicimi na stfidackach. Avsak pocet stfidani
je vkazdém setu limitovan. Vyjimkou je libero, které muizZe kolikrat a kdykoli chce
vystfidat hrace v zadni poloviné hristé.

V tomto sportu jsou nejc¢astéjsi tfi udery odbiti. Bagr, prsty a odbiti jednou
rukou. Bagr neboli spojeni rukou v predklonu s pokréenymi nohami, se pouziva

vétSinou pfri prijmu. Prsty se vyuZivaji u druhého uderu. Nahrava se jimi Utocicimu
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hraci. Odbiti jednou rukou mlizZeme chdpat jako smec ¢i ulivka. Smec je utocny uder,
ulivka je uder neutocny, avsak chytie promysleny. Témito Udery se snazime dostat mic
pres sit na zem souperovy poloviny hristé.

Volejbal je tymovy sport, ve kterém se hraci nemuseji stresovat casovym
limitem. Hraje se na tfi vitézné sety do 25ti bodud. Pokud je vysledek v koncovce setu
bodové vyrovnany, napftiklad 24:24, hraje se do té doby, dokud jeden z tym( nebude
vyhrdvat o dva body, naptiklad 25:27. Timto vysledkem set kondi. Dalsi vyjimku tvori
paty set. Pokud jsou sety 2:2, hraje se tzv. tiebreak do 15ti bod(.

O vysledcich v zapase rozhoduje hlavni rozhodci, ktery stoji na empireu na
jednom konci sité ve vyssi vySce, nez je vyska sité. U vysSich soutézi rozhoduji rozhod¢i

dva. Druhy rozhod¢i stoji na zemi na druhém konci sité.
1.3.3 Pohyby ve volejbalu

Volejbal je typicky sport, ve kterém se kombinuji cyklické a acyklické prvky.
Ptikladem téchto pohybl je podani, smec, blok atd. Je to také sport, ktery nevynika
narocnosti z energetického hlediska, lépe feceno energetickd ndrocnost neni stala.
Jsou body, které tym ziska pouhym esem z podani. Vtomto pfipadé se energeticky
vydej hracl blizi minimu. Ale jsou i takové volejbalové vymény, které mohou trvat i
nékolik desitek vtefin a je do nich zapojeno vsech 12 hracl. Naopak v téchto pripadech
se energeticky vydej blizi maximu.

Kazdy volejbalista by mél brat zfetel na rozvoj vytrvalostnich, rychlostnich a
silovych pohyb(, ale také na rozvoj flexibility (Bernacikova, Kapounkova & Novotny,
nedatovano). Je logické, Ze ne kazdy hrac ovlada dokonale vsechny tyto pohyby. Diky
volejbalovym postim to ani neni potfeba. Pokud porovndame napfiklad post libera a
blokare, nejen Ze se vétSinou liSi celkovou stavbou téla, ale predevsim k dobrym
volejbalovym vysledkiim pottebuji i rozdilné pohybové schopnosti. Blokar by se urcité
neobesel bez explozivni sily, kterou potrebuje pfi utoénych uderech. Naopak libero,
které se pohybuje pouze v zadni ¢3asti hristé, tento pohyb témér nevyuziva. Aby hrac
mohl setrvavat na tomto postu, musi byt velmi obratny a mrstny. Bez téchto vlastnosti

by se na rozdil od utocicich hracd neobesel.
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Pfi hrani volejbalu jsou nejvice namahdany dolni koncetiny, a to jak svaly, tak i
klouby. Svaly jsou zatéZzovany u vSech hernich prvku. Klouby jsou zase tlumici dopad( a
tim jsou rovnéz velmi zatéZovany (Bursova, 2005).

Pokud se zaméfime na dolni koncetiny, nejnamahavéjsimi svaly jsou hamstringy
a velky sval hyzdovy, tzv. extenzory kycle, dale pak ctyrhlavy sval stehenni, tzv.
extenzor kolene. Tyto svaly umoZiuji volejbalistam vyskok (Bernacikova, Kapounkova,
& Novotny, nedatovano). Primérny pocet vyskoku za set u Spickovych volejbalistek se
pohybuje mezi 12-17 (Vescovi & Dunning, 2004). Pfestavky mezi vyskoky jsou pomérné
dlouhé, tudi? laktat vyznamné nestoupd. Unava je spise typickd z hlediska pretizeni

nervového systému (Grasgruber & Cacek, 2008).
1.3.4 Nepfiznivé vlivy volejbalu

Zranéni neprichazeji sama od sebe. K poskozeni zdravi dojde, pokud télo neni
schopno kompenzovat pretizeni tkani. Priiny Urazl jsou vnitini a vnéjsi.
Vnitfni priciny:

e Unava- Je potvrzeno, 7e kurazim dochazi, pokud se hra€¢ po vykonu
dostatecné nevyspal a neodpocinul. Pfi nedostatecné regeneraci dojde
k ,zakyseleni” organismu. Hra¢ poté neni schopen koordinovat své pohyby
(Buchtel, Ejem & Vordlek, 2011).

e Spatné rozcvieni- Spravné rozcviéeni je dileZité jednak pro zahfati
organismu, ale i kvlli prokrveni svalstva a rozhybani kloubl. Pokud je
rozcviceni zanedbano a nezvysi se tak ve svalové tkani zasobeni vyZivnymi
latkami, hrozi nebezpedi Urazu (Buchtel, Ejem & Vorélek, 2011).

e Télesny stav- Pokud hrace postihlo zranéni nebo nemoc, je velmi dilezité,
aby se do tréninkového procesu vratil zcela uzdraven. V opacném pfripadé
se poranéni mohou projevit v mnohem vétSim rozsahu a |é€eni byva
komplikovanéjsi a delsi. Ke zranéni také muUze dojit, pokud u hrace zacina
nebo doznivd nemoc a jeho organismus neni zcela v porfadku (Nalezkova,
2017).

e Kvalita tréninku- Spravnym vedenim tréninku lze predejit pretrénovanosti.

V této fazi je organismus nachylny na zranéni. K pretrénovanosti dochazi,
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pokud trenér nebere ohled na hracovy fyziologické moznosti. Ke zranéni
také muzZe dojit, pokud se hrac pfi trénincich dostate¢né nepfipravi na

zdpasovou zatéz (Buchtel, Ejem, & Voralek, 2011).

Vnéjsi pficiny:

e Sportovisté- Volejbal se hraje v télocvicné ¢i hale. Drfive byla typicka
dfevénd podlaha. Nyni se vyuziva teraflex, coz je povrch, ktery omezuje
vyskyt povrchovych zranéni hracl pfi padu. Tento povrch schvdlila
mezinarodni volejbalova federace (Povrch- teraflex, 2020).

e Obuv- Diky sprdvné obuvi lze predejit vyronu kotnikd ¢i problémy
s achyllovou patou. Nejcastéjsi znacky obuvi, se kterymi se miZieme u
volejbalu setkat, je mizuno a asics (Nalezkova, 2017).

e Ochranné pomucky- U volejbalu je typické padani na zem, proto hraci
pouzivaji chranic¢e na kolena, coZz minimalizuje odfeniny. Pokud hrac jde do
zapasu po vylééeném zranéni nosnych kloubl, mél by pouzivat ortézu di

taipy, aby predesel obnoveni zranéni (Buchtel, Ejem, & Voralek, 2011).

7V o

1.3.5 NejCastéjsi zranéni hraca volejbalu

| pres to, Ze pfi volejbale nedochazi k pfimému kontaktu se soupefem, jak je to
u ostatnich kolektivnich sport(, zranéni u tohoto sportu nejsou vyjimecna.

Jak bylo zminéno v pfedchozi kapitole, nejcastéjsi zranéni jsou v dolnich
koncetindach. Pri volejbale dochazi k achillodynii. Jedna se o bolest Achillovy Slachy pfi
stani i chlzi. Pri¢inou mohou byt napfiklad ostruhy na kosti patni. Pokud hra¢ nezvoli
vhodnou obuv, je pravdépodobné Ze takovéto problémy mohou nastat. U kolene
k nejcitlivéjSim mistdm patti prepateldrni burza a kolenni vazy (Nalezkova, 2017).
Velmi ¢astym zranénim volejbalistl a volejbalistek jsou vyrony kotnikd. K nim dochazi
pfi Spatném doskoku na zem nebo pfi Slapnuti na nohu soupere pod siti. Pfi tomto
zranéni se béhem par vtefin objevi otok a pozdéji promodrani.

K dalsim, velmi ¢astym zranénim, dochazi na horni koncetiné. Pokud blokujici
hra¢ nema dostatecné zpevnéné prsty, je pravdépodobné, Ze pfi Spatném doteku

s miem se mu narazi, vykloubi ¢i zlomi. Smecujici hraci také casto trpi na bolest
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ramenniho kloubu. Bolesti jsou zapfi¢inény trhlinami na ramennim pouzdfe. K tomu
dochazi pti Spatném rozcviceni pred tréninkem ¢i pokud je rameno pfilis zatéZovano.
PFi snaze zasdhnout vysoky mic¢ ¢i pti prudkém udderu dochdzi k natazeni pouzdra a
vazi vramennim kloubu. To zplsobuje traumatizujici zanét kloubu, neboli
tuberkulitidu (Michalkova, 2007).

Pti dopadech je enormné zatéZovana patéfr, predevsim v bederni oblasti. Tato
oblast neni fixovana Zadnou kosterni vyztuhou, pouze bfiSnim svalstvem. Proto je
dllezité posilovat bfisni svalstvo a protahovat vzpfimovace bederni patere
(Michalkova, 2007).

Typickymi zranénimi jsou spaleniny, odfeniny ¢i podkozni krevni vyrony pfi
pohmoZzdénindch. Ktémto urazim dochazi predevsim pfi snizené koncentraci Ci
nadmérné motivaci k vykonu (Hanik, 2008). Nejcastéji je mGzeme vidét u hrace, ktery
hraje na postu libera.

U volejbalu neni typické poranéni hlavy ¢i obliceje (vis graf 1). Vyjimky mohou

nastat pfi sraZzce se spoluhracem, s mi¢em nebo pfi Spatném dopadu na zem.

B Kotniky

W Prsty

M Kolena
Zada

H Rameno

M Jiné

W Zapésti

M Hlava

Graf 1 Graficka statistika vSech poranéni ve volejbalu (Popelkova, 2014)

1.3.5.1 Akutni a chronicka zranéni

Akutni zranéni jsou zranéni, ktera jsou zfejma okamzité. Znamena to rychle
probihajici akutni stav. Opakem téchto zranéni jsou onemocnéni chronicka. Chronicka

zranéni probihaji pomérné dlouhou dobu.
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U akutnich zranéni prichazi bolest velmi rychle a sni i ¢asto otok. Otok se
zvétSuje par hodin po Urazu, tudiZ nejlepsi doba vysetfeni je ihned potom, co si
dotyény zranéni udélal (Tupova, 2017).

Chronické stavy vychazeji z nenapadnych mikro traumat. Mikro traumata jsou
drobnd poranéni organizmu, ktera ve vétSiné pripadl postizeny na sobé ani
nezpozoruje. Pravé kvuli tomu jsou tak nebezpecnd. Dotycny se citi zdrav, a tak
pokracuje v plné zatézi. Ve svalech vznikaji malé trhlinky nebo drobné krvaceni, které
se postupné prosakuje vazivem. Tomuto jevu se fika Vazivova degenerace, kterda mize
prechazet ai v osifikujici procesy. Cinnost téchto svald museji nahradit svaly, které
provadéji pohyb v uréitém smér, tzv. agonisté. Jsou to hlavni vykonavatelé pohybu.
Zaroven se meéni i Cinnost svall, které provadéji pohyb vopaéném sméru, tzv.
antagonisté. Vtéchto pripadech je velmi pravdépodobné, Ze nastane svalova
dysbalance. Chronické zranéni mlzZe postihnout i klouby a kosti (FYZIOklinika
fyzioterapie s.r.o., 2020).

Akutni stavy jsou typickd pro poranéni kotnik( ¢i prstld. Chronickd zranéni
postihuji nej¢astéji ramena, zada a kolena (vis obr. 2) (Popelkova, volleycountry.com,

2014).

45% 42%

40% 36%
35%
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30% 27%
25% 24%

0
20%
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5% 4% 29% 3%
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Kotniky Prsty Kolena Zada Rameno Jiné Zapésti

m Akutni ™ Chronickd

Graf 2 Graficka statistika vSech chronickych a akutnich zranéni u vSech hracd a hracek volejbalu
(Popelkova, 2014)

1.4 Zeny ve sportu

,Disportare” neboli ,bavit se”. Takto se drive oznacovala pohybova aktivita, od

14. stoleti znama jako sport. Pokud bychom se vratili na pocatek lidské existence,
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zjistili bychom, Ze sport se vyvinul soucasné s lidmi. Jen to vté dobé neumél nikdo

pojmenovat (Choutka & Dovalil, 2014).

1.4.1 Sportovkyné ve svété

Jak jiz z historie vime, Zeny to ve spolec¢nosti nemély nikdy lehké. Muzi méli
vzdy vyssi postaveni. Tato diskriminace se tykala i sportu. KdyZ ve starovéké Olympii
vznikly prvni olympijské hry, Zeny nejen Ze nesmély zavodit, ale nebyly pustény ani do
hledisté mezi divaky.

Zakladatel modernich olympijskych her, Pierre de Coubertin, sice podporoval
Zensky sport, ale odmital jejich ucast na prvnich novodobych olympijskych hrach.
Teprve na hrach druhych se Zeny mohly zGcastnit v golfu a tenisu. Prvni olympijsou
vitézkou se stala americkd golfistka Margaret Abottova. Postupné se v nasledujicich
hrach objevovaly i jiné Zenské soutéze, napfiklad lukostrelba, krasobrusleni, plavani a
jiné.

Po druhé svétové valce se na olympijskych hrach zformovala pétice zékladnich
Zzenskych sportovnich disciplin- atletika, gymnastika, kanoistika, plavani, Serm. Po
Sestnacti letech se k témto sportiim pfidal volejbal.

Vroce 1973 se konal X. olympijsky kongres, kde se ucastnici vyslovili proti
jakékoli diskriminaci Zen. Od té doby Zeny soutézi ve vSech sportech bez vyjimky jako

muzi (Knorre, Koldr, & Dovalil, 2012).
1.4.2 Za&atek sportovani Zen v Ceské republice

Prvni ¢eska télovychovna jednota se jmenovala Sokol. Jejimi zakladateli byli 16.
unora 1862 dr. Miroslav TyrS a Jindfich Fligner. Byla to organizace, ktera se snazila o
mravni vychovu a zlep3eni télesné zdatnosti cvi¢encd. Ridila se heslem: , Ve zdravém
téle zdravy duch!“ (Kozakova, 1994).

Miroslav Tyr$ chtél emancipovat Zeny do sportu. PresvédcCoval Kleménu
HanusSovou, aby spolek vedla. Po dlouhém rozhodovani Zadost pftijala, a tak v zafi 1869
vznikl Télocviény spolek pani a divek prazskych (Mlada, 1929).

Kleména HanuSova je povaZovana za prvni cviitelku a nacelnici spolku. Je

jednou z nejvyznamnéjsich osobnosti, kterd stala u vzniku ¢eského Zenského sportu.
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Pozdéji v roce 1872 vydala metodickou ptirucku s ndzvem Div¢i télocvik (Neudorflova-
Lachmanova, 1999).

V dobé vzniku nebylo myslitelné, aby Zensky spolek byl spojovan se Sokolem.
Proto vznikl samostatné a se sokolskymi cvi¢enci se Zeny setkdvaly pouze ve

spolec¢nych prostorach (Mlada, 1929).
1.4.3 Zeny ve volejbalu

Velkou vyhodou volejbalistek je jejich télesna vyska. Ve vrcholovém volejbale se
pohybuje vrozmezi 175-195 cm. NejvyssSimi a také vétSinou nejstihlejSimi hrackami
tymu jsou blokarky. Jsou vysoké 180-195 cm. Pro jejich post je vySka velmi duleZita,
kvlli dosahu na siti. Smecarky jsou mensi, za to silnéjsi. Silu potirebuji k diraznému
utoku a vysokému vyskoku. Nejmensimi hraci tymu jsou libera a nahrdvacky. Jejich
vyska se pohybuje kolem 180-185 cm. Nahravacky fidi hru, jejich dkolem je vymyslet
taktiku v daném okamtziku. Libera zase disponuji svou mrstnosti, obratnosti a rychlosti.
Volejbalistky maji v téle v priméru 16% télesného tuku. Jejich vaha se pohybuje od
62kg do 80kg, zalezi na volejbalovém postu (Hladka, 2011).

V porovnani s muzi, maji zeny mensi srdce. Mensi objem se vynahrazuje vyssi
frekvenci, co? je méné efektivni. Dal$i rozdil je pomér svalové hmoty. Zeny ji maji
v porovnani s hmotnosti téla pouze 33%, muzi 40%. Tyto rozdily jsou kompenzovany
pouze vyskou sité. Mi¢ ma stejnou hmotnost i velikost a obsah hfisté je stejné velky.
Ani volejbalova pravidla nejsou ni¢im pro Zeny zvyhodnény (Vaclavik, 2011).

Volejbalistky vynikaji svymi odrazovymi schopnostmi. Zadné hrac¢ky jinych
kolektivnich sportli nemaji takovy vyskok jako volejbalistky. Nejobdivuhodnéjsi
odrazové kvality maji v soucasné dobé hracky Kuby. Jejich hodnoty se pfiblizuji muzdm
(Grasgruber & Cacek, 2008). Grasgruber a Cacek (2008, s. 275) uvadi, ze ,Pri
talentovém vybéru pro volejbal tedy musi byt pfiklédan prvofady vyznam odrazovych
schopnostem, jeZ jsou podminény velkym prurezem rychlych vidken v dolnich
koncetindch.”

Psychika ve volejbale hraje taktéz velkou roli. Vzhledem k stale se ménicim a
prfedeviim mnohdy nepredvidatelnym podminkam hry se musi volejbalistka umét
spravné rozhodnout, coZz muZe byt pro nékoho psychicky naroc¢né. Pro introvertni,
samotarsky typ Clovéka neni tento sport spravnou volbou. Klonfar a Maly uvedli, Ze
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,V druZstvu musi byt sest sehranych hrdcd, nikoli solisti. Nutnym predpokladem
k tomu je smysl pro kolektiv: umét se ukdznéné podvolit spolecné véci, podridit vlastni
zdjem a ctizadost prospéchu celku a zapojit se konstruktivné do nepremoZitelné touhy
po vitézstvi celého druZstva. Ze vzdjemného pozndni, pochopeni a porozuméni hraci
vyplyvd jejich soudruzny pomér.” (Klonfar & Maly, 1960, s. 11)

V tréninku volejbalistek by se mél trenér vyvarovat agresivnimu chovani.
V psychologické pfipravé Zeny oceni vétsi takt, divéru a pochopeni, dale dostatek
kladného hodnoceni. Zeny na rozdil od muz( potiebuji vice komunikovat s trenérem.
(Dovalil, 2009)

Dalsim charakteristickym rysem volejbalu je udrzeni koncentrace pozornosti
(Hladka, 2011). V Zenském volejbalu jsou rozehry delsi, nez ve volejbalu muzském.
Tento fakt svéci o rozdilné sile tderu muzli a Zen. U Zen je typické, Ze branici se tym
velmi ¢asto Utok pFijme. Zeny nemaiji tak silné horni koncetiny, aby ukoéily rozehru
béhem par vtefin, coz je bézné u muzl. TudiZ je u Zen udrZeni soustredénosti velmi
dalezité.

Ze socidlniho hlediska je tézké vrcholovy sport zkloubit s péci o rodinu. Proto
vétSina vrcholovych hracek zaklada rodinu aZz po skonceni profesionalni kariéry. Ani

volejbalistky nejsou v tomto sméru vyjimkou.

1.4.4 Sport v adolescentnim véku

»Sportovni pfipravu déti miGZeme povaZovat za specificky tréninkovy proces,
ktery se vyrazné odlisuje od tréninku dospélych” (Jansa, 2009, s. 197).

Déti se od dospélych odliSuji jinou stavbou téla, psychickou stradnkou i
vnimavosti urcitych véci. Z téchto dlvodu, by mél mit trénink pro déti jinou strukturu
nez trénink pro dospélé. Trenér by mél dbat na to, aby neposkodil své svérence po
strance psychické i télesné. Pokud se s détmi nevhodné zachdzi, mize to mit negativni
dopad na pozdéjsi dospivani. Z psychické stranky se miZe jednat o nesoustfedénost,
anxiozitu ¢i strach. Ze zdravotniho hlediska je typicka skolidza patere, lorddza patere a
jiné.

Jansa uvadi, Zze by se mély ve sportovni pfipravé dodrzovat 3 zakladni principy:
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1. ,Ve sportovni pripravé vidy respektovat anatomické, fyziologické
(morfologické) a pedagogicko — psychologické zvldstnosti détského
organismul.

2. Ve sportovni pripravé v tomto obdobi vice ¢i méné rozvijet predpoklady
(pohybové schopnosti) a ucenim vznikajici dispozice v motorické paméti
(pohybové dovednosti) jedince, vytvdret elementdrni zdklad k dosahovdni
vysoké vykonnosti pozdéji, v dospélosti.

3. Za rozhodujici princip sportovni pfipravy v détském véku povaZujeme

vSestrannost neZ pfedcasnou (rannou) specializaci.” (Jansa, 2009, s. 197)

1.4.5 Volejbalistky v adolescentnim véku

V praktické ¢dasti jsem se zaméfila na hracky ve véku 17-18 let. Zapadaji tudiz do
juniorské kategorie. V tomto véku se muze zdat, Ze hracky jsou na stejné urovni jako
Zeny. (Hancik, Belaj & Macura, 1982) Klamat muze i fakt, Ze mnohdy hracky v tomto
véku maji tréninkové i zdpasové zkusSenosti v A-tymu. Opak je ale pravdou. Tzv.
dorostové stadium, tedy vékova kategorie 15-18 let, je posledni stadium mezi détstvim
a dospélosti (Dovalil, 2009) a pravé prechod z dorostu do Zen byvda mnohdy ten

U juniorské kategorie by se mél brat zfetel na rozvoj fyzickych schopnosti, nez
tomu bylo doposud. Pfedevsim na rozvoj sily. Hanik (2004, s. 156) uvadi, ze ,Silovy
trénink juniori nemd na rozdil od tréninku kadetu a Zdk( charakter podplrny, ale je
zaméren na vykon.” Nejvétsi problém v juniorském véku je v pfihrdvce prsty. Divky
nedokazi prsty vyvinout dostatecnou energii pfi pfijmu obourué¢ vrchem. Mnohdy tyto
pokusy konci propadnutim mice. Kvlli tomuto problému by se mél silovy trénink
juniorek zaméfrit na cviceni svalQ hornich koncetin, brisnich svall a svalli kolem patere
(Vaclavik, 2011).

Z psychologického hlediska neni dorostovy vék bezproblémovy. Dovalil (2009)
uvadi, Ze v tomto véku jsou dospivajici stdle materialné zavisli na rodicich, i kdyz maji
vétsi touhu byt nezdvisli. To vede ke lhani a podvadéni. Stava se, ze hra¢ odmitd
autoritu rodicl i trenéra. Vzhledem k témto problémam je volejbal idealni konicek pro

dospivajici divky. Na tréninku si mohou popovidat se spoluhrackami, které pri vétsiné
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pripadl fesi stejné problémy jako ony samy. Také tu zlost mohou ze sebe vybit diky

trénovani podani ¢i smedi.
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2 PRAKTICKA CAST

2.1 Cil prace

Vytvofit kompenzacni intervencni pohybovy program na pretizeni kolennich

kloub( s vyuzitim jégovych cvi¢eni u hracek volejbalu ve véku 16-19 let (juniorky).

2.2 Ukoly prdce

Pro splnéni cile byly stanoveny nasledujici ukoly:

1.

2.

Provést obsahovou analyzu ¢eskych a zahrani¢nich a odbornych zdroju.
Stanovit metody bakalarské prace.

Charakterizovat experimentalni skupinu.

Vytvofit intervencni pohybovy program.

Vyhodnotit a interpretovat vysledky.

Diskuze.

Stanovit zavéry.

2.3 Vyzkumné predpoklady

Vyzkumny predpoklad cislo 1: V ramci domaci tréninkové pfipravy cvici respondentky

kazdy den.

Vyzkumny predpoklad €islo 2: Kvili viadnim opatfenim, tykajici se zakazu hromadného

sportovani, bolest v oblasti kolenniho kloubu v dobé volejbalové pauzy vymizela.
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2.4 Metodologie

2.4.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Pro vyzkum byl vybran sportovni oddil SK Hlincovka, konkrétné volejbalova
druzstva juniorek (vis tabulka 1). V tymu je 17 hracdek, proto je tato vékova kategorie
rozdélena na dvé druzstva- SK Hlincovka A a SK Hlincovka B.

SK Hlincovka je pomérné maly sportovni klub, proto vétSina hracek bydli
v blizkém okoli Hlincovy Hory. Mnoho hracek se do oddilu dostalo diky trenérovi, ktery
je i zaroven ucitelem na zakladni skole Rudolfov, kam v minulosti dochdzela minimalné
polovina nynéjsich juniorskych hracek.

Hracky jsou ve véku od 16ti do 19ti let. Minimalni vékova hranice neni nijak
omezena, zalezi na kvalité hracek. Aritmeticky primér vysky respondentek je pfiblizné
169 cm. Aritmeticky primér hmotnosti respondentek je pfiblizné 58 kg. Dle téchto
hodnot vysla hodnota BMI 20,31, coZ odpovida idedlni vdze v porovnani s vékem a

vyskou.

Tabulka 1 Charakteristika vyzkumného souboru

Soubor Inicialy Post Preferovana Vyska | Hmotnost
testovaného ruka (cm) (kg)
BA nahrdvac prava 165 54
BT smec prava 168 56
(@Y smeé prava 171 57
HK blok prava 178 62
SK Hlincovka A JH univerzal leva 172 56
JA libero leva 158 51
KN blok prava 169 60
Kz smec prava 164 55
KP nahrdvac prava 168 54
BL blok prava 178 64
JA nahravac prava 168 58
IJN smec leva 172 60
. JK univerzal prava 175 61
SK Hlincovka B " ;
KJ smec prava 168 59
M) nahrdvac prava 166 57
MV blok leva 176 66
OK libero prava 158 52
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2.4.2 Organizace vyzkumného Setfeni

V ramci praktické ¢asti bakalarské prace byla respondentkdm rozesldna anketa
tykajici se kompenzacnich cviceni v dobé karantény. Vyzkumné Setfeni bylo provadéno
v bfeznu 2021. Vybran byl volejbalovy oddil SK Hlincovka, konkrétné dvé juniorska
druZstva. Vzhledem k vladnimu nafizeni se hracky od prosince 2020 nesméji schazet a
trénovat. TéZ byla pozastavena juniorska liga pro sezonu 2020/2021. Hracky se nyni
udrzuji ve formé pouze individudlné. Z téchto divod( jsem musela zménit plvodni
plan, kdy jsem méla na trénincich s hrackami cvicit a nasledné je testovat.

Anketu jsem pfripravovala pfiblizné dva tydny a tuto vyzkumnou metodu jsem
zvolila z toho dlvodu, Ze diky anonymité jsou respondentky vice uptfimné. Vysledky
z ankety jsou velmi prehledné a dobte se zpracovavaiji.

Zprdva s anketou byla respondentkam rozesldna pres socidlni sité. Zprava
obsahovala pét vyzkumnych otazek. Ddle jsem divky poucila, jak maji odpovidat a
k jakému ucelu to slouzi. Zprava déle obsahovala podékovani za upfimné odpovédi a za
Cas, ktery odpovédim vénovaly.

U prvni otazky bylo potreba uvést, kolikrat za tyden se vénuji kompenzacnim
cvicenim. U druhé otdzky uvedli, jaké cviceni, z téch které provadéji, maji nejvice a
nejméné rady. U treti a ¢tvrté otazky se respondentky rozepsaly a popsaly pocity, které
maji ohledné kolenniho kloubu. Pata otazka byla pouze informacni. Odpovidaly, jak se
pfi cvi€eni citi. Zdali jim kolektiv chybi nebo jsou spokojeni, Ze se mohou vénovat pouze
sobé a nejsou nikym ruseny.

Zpravu jsem rozeslala sedmndacti hrackdm, z éehoZz se mi dostalo sedmnact

zpétnych odpovédi.
2.4.3 PouZité metody

1. Obsahova analyza literarnich zdrojt dle Miovského (2006)

Vyzkumnik v ramci bakalarské prace pracoval s existujicimi materidly a
védeckymi vyzkumy dfivéjsich i souéasnych autord. Cerpal z literatury narodni i

zahranicni.
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2. Anketa vlastni konstrukce dle Vandasové (2021)

Do praktické ¢asti bakaladfské prace byla vybrdna metoda ankety. Zvolena byla
kvali momentalni pandemické situaci v Ceské Republice. V nynéjsi dobé je komunikace
pres socidlni sité nejjednodussi zplsob, jak se srespondentkami spojit a zjistit
potfebné vysledky. Anketa je téZ vhodna i kvali zajistujici anonymité, diky které se
hracky nebdly upfimné odpovédét na mnou kladené otazky.

Ve vyzkumném programu byly pouZity tyto otazky:
Cvici hracky pravidelné kazdy den v dobé karantény?
Jaké cviceni maji nejvice a nejméné rady?

Ustoupila bolest v oblasti kolenniho kloubu diky volejbalové pauze?

P w N

Pocituji zménu, napfiklad zlepseni flexibility, v oblasti kolenniho kloubu diky
domacimu cvicenim?
5. Jak se respondentky citi u cvi¢eni, kdyz nejsou obklopeny tymem? Vyhovuje jim

cvi¢eni bez predcvicovatelky?

3. Kompenzacni intervencni pohybovy plan dle HoSkové (2003)

Kompenzacni cvi¢eni plni velmi dllezitou funkci v prevenci funkénich poruch.
Pfedevsim jsou duleZita k prevenci poruch hybného systému. Hybny systém zajistuje
celkovou hybnost organismu. Zajistuje veskery pohyb pti béznych lidskych ¢innostech.
U lidi, ktefi zaradili do svého kazdodenniho Zivota pohyb, mlze dochazet k pretizeni
organismu chybnym provadénim jednotlivych pohybovych cinnosti. Pravé
kompenzaéni neboli vyrovnavaci cviceni mohou redukovat nezadouci vlivy pretéZzovani,
mohou udrzet optimalni funkéni schopnost pohybového systému a jsou také vhodnym
prostfedkem k odstranéni funkcnich poruch. Z téchto dlivodu je velmi dilezité, aby lidé
z kazdych vékovych kategorii zafazovali do pohybového programu také kompenzacni

cvi¢eni udrzujici svaly v rovnovaze (Hoskovd, 2003).

Kompenzacni cviceni lze rozdélit do tfi skupin.
1) Uvoliovaci cvic¢eni
Uvolnovaci cviceni je zaméreno na urcity kloub. PFi téchto cviceni dochazi ke

stfidani tlaku a tahu na kostni spojeni, diky ¢emuz se zlepSuje kloubni prokrveni i
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latkova preména v kloubnich strukturach. Po zlepSeni prokrveni kloub( dochazi k jejich
prohrati. TaktéZz dochdzi k nepfimému pulsobeni na svaly kolem kloubu a jejich
reflexnimu uvolnéni (HoSkov4d, 2003).

2) Protahovaci cviceni

Protahovaci cvieni slouzi k obnové zkracenych svalG. RUzné svaly a vazy
v lidském téle maji rdznou pruznost a miru napéti. Kvlli tomu se snazime diky
protahovani pfekonat rezistenci svalu (Berdnkova et al., 2012).

PFfi protahovani dochazi k vyrovnani nepoméru mezi hyperaktivnimi svaly a
jejich funkéné oslabenymi antagonisty. Ddle dochdzi ke sniZeni tahu, jimZz zkracené
svaly pusobi v misté svych Uponl na kosti. Protahovaci cviceni nam pomahaji docilit
plného rozsahu pohybu v kloubu a ke zlepSeni drieni pfislusné c¢asti téla. Pfi
protahovani bychom neméli citit bolest a méli bychom, stejné jako pfi uvolfiovani,
zaujmout stabilni a pohodInou polohu (HoSkova, 2003).

3) Posilovaci cviceni

Posilovaci cvi¢eni se provadéji, aby se zvysila funkéni zdatnost svall ¢i svall
nachylnym na oslabeni (Hoskova, 2003). Cvi¢eni mlZeme rozdélit na statickd a
dynamicka (Cermak, 2000).

Dle Hoskové (2003) dochdzi pfi posilovani ke zvyseni klidovému tonu svalu, ke
zlepSeni schopnosti svalu pracovat ekonomicky ¢i ke zlepSeni nitrosvalové koordinace.
Pfed posilovanim bychom méli svaly uvolnit a protdhnout. Je dulezité posilovat
s vydechem. Tim se snizuje riziko zadrzeni dechu. Cviky bychom méli volit jednoduché
a snadné. Méli bychom dbat na to, aby se do posilovani zapojovali svaly oslabené,
nikoli hyperaktivni. Ty by méli zGstat relaxované.

Pravidlo fikda, Ze ¢im vice je sval posilen, tim déle a ekonomicétéji je schopen

fungovat (Berankova et al., 2012).

Cviky zafazeny do kompenzacniho intervencniho pohybového planu
1. Cvik

Polozime se na bricho, ruce upaZime doll s dlanémi otoenymi k zemi. Nohy

natdhneme a narty poloZime na podlozku. Stydkou kost tla¢ime do podlozky. Bederni
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oblast vyrovname tlakem ruky do podlozky. Celo opfeme o podloiku a ramena
stahneme od usi (vis obr. 4) (Bursova, 2005).

S nadechem stahneme hyzdové svaly a paty pfitdhneme co nejblize k hyzdim
(vis obr. 5). S vydechem vratime dolni koncetiny do zakladni polohy a vytdhneme je do

dalky. Poté uvolnime a cvik opakujeme (Bursova, 2005).

obrazek 4 Uvolnéni kolenniho kloubu, zakladni poloha, ilustrativni fotografie

—F
\/ N
~

obrazek 5 Uvolnéni kolenniho kloubu, nasledujici poloha, ilustrativni fotografie
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2. Cvik

Sedneme si na podlozku, nohy natdhneme, kotniky mame tésné u sebe (vis obr.
6). Nasledné se predklonime a rukama se chytneme za prsty nohou. Prsty nohou
pritahujeme smérem ke kolentm (vis obr. 7). Po celou dobu cviku se snazime udrzet
zadni stranu kolenou na podlozZce. U toho cviku bychom se méli vyvarovat naklanéni
panve dopfedu a ohybani zad. Snazime se trup predklanét jako jeden celek (Nelson et

al., 2009).

Timto cvikem zaroven protahujeme svaly v okoli kotniku, svaly zad a ramenniho

pletence (Nelson et al., 2009).

obrazek 6 ProtaZeni svall nohou, kotniku, zad a ramenniho pletence, plvodni poloha, ilustrativni
fotografie

obrdzek 7 Protazeni svalli nohou, kotniku, zad a ramenniho pletence, nasledujici poloha, ilustrativni
fotografie
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3. Cvik
Sedneme si na podlozku, nohy roztdhneme a ruce poloZzime mezi né na Uroven
stehen (vis obr. 8). S pomalym ndklonem trupu ruce posouvdame dopiedu, pficemz se
snazime udrZet zadni stranu kolene na podloZce (vis obr. 9) (Nelson et al., 2009).
U tohoto cviku protahujeme flexory kolenniho kloubu a adduktory stehna

(Nelson et al., 2009).

obrazek 8 ProtaZeni flexord kolenniho kloubu a adduktor( stehna, plvodni poloha, ilustrativni
fotografie

obrazek 9 Protazeni flexorl kolenniho kloubu a adduktor(l stehna, nasledujici poloha, ilustrativni
fotografie
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4. Cvik
Klekneme si na pravé koleno. Levé kolene se nachdzi nad levym kotnikem.

Dlané spojime na urovni prsou (vis obr. 10). Boky se snazime protlacit smérem vpred
tak, aby se levé koleno dostalo pred levy kotnik (vis obr. 11). V této poloze vydrzime
jednu minutu. Poté vyménime nohy (Nelson et al., 2009).

Timto cvikem protahujeme extenzory kolenniho kloubu a flexory kycle (Nelson

et al., 2009).

obrazek 10 ProtaZeni extenzorl kolenniho kloubu a flexora kycle, plvodni poloha, ilustrativni

fotografie

obrazek 11 ProtaZeni extenzorl kolenniho kloubu a flexord kycle, nasledujici poloha, ilustrativni

fotografie
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5. Cvik
Postavime se na podloZku. Zhluboka se nadechneme a s vydechem pokréime
pravou nohu smérem vzad a pravou rukou uchopime pravy nart (vis obr. 12). Pravou
patu pritdhneme k hyZdi, tak aby byla od ni ve vzddlenosti 10-15 cm. Zaroven
protlacime boky smérem vpred (vis obr. 13). Cvik opakujeme i na druhé noze (Nelson

et al., 2009).
Timto cvikem protahujeme flexory kycéelniho kloubu a extenzory kolenniho

kloubu (Nelson et al., 2009).

obrazek 12 ProtaZzeni extenzord kolenniho kloubu a flexor( kycle, ptivodni poloha, ilustrativni
fotografie

obrazek 13 ProtaZeni extenzorl kolenniho kloubu a flexor( kycle, nasledujici poloha, ilustrativni
fotografie
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6. Cvik
Postavime se na podlozku (vis obr. 14). Zhluboka se nadechneme a s vydechem
pritdhneme pravé koleno k hrudniku a obejmeme ho rukami. Hlava a trup zlstavaji
vzpfimené (vis obr. 15). S nadechem poloZzime nohu do plvodni polohy. Tento cvik
opakujeme trikrat na kazdou nohu (Nelson et al., 2009).
Timto cvikem zpeviiujeme svalstvo dolnich koncetin a zlepSujeme smysl pro

rovnovahu (Nelson et al., 2009).

obrazek 14 Posilovani svalstva dolnich koncetin, plvodni poloha, ilustrativni fotografie

obrazek 15 Posilovani svalstva dolnich koncetin, nasledujici poloha, ilustrativni fotografie
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7. Cvik
Postavime se na podlozku. Nohy mdme rozkrocené na $ifi ramen. Pravou nohou
provedeme vypad smérem vpred. V této poloze mdme pokréené obé nohy, pficemz
zadni noha stoji pouze na Spicce. Provedeme diep. Snazime se docilit polohy, kdy Uhel
v prednim koleni bude svirat 90° a stehno zadni nohy bude tvoftit pfimku se zady (vis
obr. 16). Nasledné se opét zvedneme do polohy, kdy budeme mit natazené obé nohy
(vis obr. 17). Tento cvik opakujeme i na druhé koncetiné (MielRner, 2004).

Timto cvikem zpeviiujeme extenzory dolnich koncetin (MieRBner, 2004).

obrdzek 16 Posilovani extenzor( dolnich koncetin, ptvodni poloha, ilustrativni fotografie

obrazek 17 Posilovani extenzorid dolnich koncetin, nasledujici poloha, ilustrativni fotografie
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8. Cvik
Postavime se na podlozku. Nohy mame rozkro¢ené na Sifi ramen. Ruce
polozime na podlozku. Cim vzdalen&ji budou od nohou, tim cvik bude jednodussi (vis
obr. 18). Nasledné pokréime nohy. Hyzdé zlstane v poloze tésné nad patami (vis obr.
19). V této pozici chvili zistaneme a nasledné se opét vratime do plivodni polohy, kdy
mame natazené nohy i ruce.
Tento cvik je vhodny pro lidi, ktefi maji problémy s koleny. Vzhledem k tomu, Ze

vahu rozloZzime do rukou, nezatézujeme pfilis touto variantou dfepu dolni koncetiny.

obrazek 18 Posilovani stehen a hyzdé, plivodni poloha, ilustrativni fotografie

/

e

obrazek 19 Posilovani stehen a hyzdé, nasledujici poloha, ilustrativni fotografie
9. Cvik
Posadime se na podlozku, nohy mame natazené vpred a ruce poloZené za télem
s prsty vyto¢enymi vzad (vis obr. 20). S nadechem zvedneme trup a panev do vzduchu

tak, aby télo vytvorilo most. Chodidla z(istavaji na podloZce (vis obr. 21). Vaha téla je
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nyni pfenesena do chodidel a dlani. Hlavu volné zaklonime. V této pozici zUstdvame,
dokud je nam to pfijemné. Nasledné se svydechem vracime do plvodni polohy
(Lysebeth et al., 1999).

Tento cvik je vhodny pro posileni nohou, kycli, panve, zad a paii. TéZ se
doporucuje provadét pfi menstruacnich potizich ¢i vtéhotenstvi (Lysebeth et al.,

1999).

obrazek 20 Posilovani nohou, ky¢li, panve, zad a pazi, plvodni poloha, ilustrativni fotografie

obrazek 21 Posilovani nohou, kycli, panve, zad a pazi, nasledujici poloha, ilustrativni fotografie

10. Cvik
Zaujmeme postaveni psa hlavou dol(l. Pravé koleno pritdhneme k hlavé a tim se
dostaneme do pozice prkna (vis obr. 22). Nyni se nachazi opora téla v rukou a v prstech
levé nohy. Poté pravou nohu vykopneme do vzduchu. Tim se dostane prava noha,

zada, hlava a ruce do jedné primky. V této pozici je chodidlo levé nohy poloZzené na
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podlozce (vis obr. 23). Cvik opakujeme po dobu jedné minuty a poté vystfidame nohy

(Lysebeth et al., 1999).

Timto cvikem posilujeme nohy, hyzdé, bficho, ramena a paze (Lysebeth et al.,

1999).

obrazek 23 Posilovani nohou, hyzdé, bficha, ramenou a pazi, nasledujici poloha, ilustrativni fotografie
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4. Vysledky k anketé vlastni konstrukce
1. Cvici hracky pravidelné kazdy den?

Prvni vyzkumnad otazka se tykala kazdodenniho cviceni. Z tabulky €. 2 Ize vycist,
Ze 7 hracek cvici pravidelné kazdy den, coz dle grafu €. 3 je 41,18%. Z druzstva ,A” cvici
kazdy den 4 hracky, coz je 44,44%. Z druistva ,B“ cvi¢i kaidy den 3 hracky, coz je
37,5%.

Pokud se podivdme na tabulku ¢. 1, kterd se nachazi na str. 32, zjistime, Ze
kazdodennimu cvieni se z tymu ,A“ vénuji 2 hracky, které hraji na postu nahry, 1
hracka na postu libera a 1 hracka na postu smece. Z tymu ,,B“ se kazdodennimu cviceni
vénuje hracka, hrajici na postu libera, smece a nahry. Diky témto vysledkim lze
jednoznacéné urcit, Ze nejaktivnéjsSimi hrackami SK Hlincovka jsou nahrdvacky. Ddle
kazdy den cvi¢i smecarky a libera. Dle vyzkumu vyslo najevo, Ze hracky na postu

blokarek nepraktikuji kazdodenni cviceni.

Tabulka 2 Cvic¢i hracky pravidelné kazdy den v dobé karantény

Soubor Inicidly testovaného Odpovéd

BA ano
BT ne
c™M ne
HK ne

SK Hlincovka A JH ne
JA ano
KN ne
Kz ano
KP ano
BL ne
JA ne
IJN ano
JK ne

SK Hlincovka B
KJ ne
MmJ ano
MV ne
OK ano
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70,00%

58,82%

60,00%

50,00%

41,18%

40,00%

30,00%

20,00%

10,00%

0,00%

M Cvici kazdy den B Necvici kazdy den

Graf 3 Grafické znazornéni pravidelné cvicicich a pravidelné necvicicich hracek

V ramci této otazky hracky, které odpovédély, ze kazdy den necvici, uvedly,
kolikrat tydné cvici (vis tabulka ¢. 3). Z grafu C. 4 lze vycist, Ze 40% hracek cvici 5X
tydné, 20% hracek cvici 4X tydné, 30% hracek cvici 3X tydné a 10% hracek cvici 2X

tydné. Dale vSechny tyto hracky uvedly, Ze cviceni se nevénuiji o vikendu.

Tabulka 3 Kolikrat tydné hracky cvici

Soubor Inicidly testovaného Odpovéd

BT
M
SK Hlincovka A HK
JH
KN
BL
JA
SK Hlincovka B JK
KJ
MV

w (0w w |k~ | ;BN
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45%
40%
40%
35%
30%
30%
25%
20%
20%
15%
10%
10%
5%
0%
Cviéi 5X tydné CviEi 4X tydné Ciéf 3X tydné Cviéf 2X tydné

Graf 4 Grafické zndzornéni nepravidelné cvicicich hracek SK Hlincovka
2. Jaké cvi¢eni maji nejvice a nejméné rady?
Respondentky obdrzely kompenzacni intervencni program, podle kterého mély

cvicit. U této otazky se vyjadrily, jaké cviéeni jim nejvice Slo nebo je nejvice bavilo.

Taktéz uvedly, jaky z téchto cviki nemaji v oblibé.

Tabulka 4 Jaké cviceni maji respondentky nejradéji

Soubor Inicidly testovaného Odpovéd

BA
BT
c™M
HK
SK Hlincovka A JH
JA
KN
Kz
KP
BL
JA
IN
JK
KJ
MJ
MV
OK

SK Hlincovka B

Olwld ||| ILR|IUW]O|IN|O|R|WIO|S™]|O
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Z tabulky €. 4 lze vycist, ze paty cvik ma nejradéji 5 hracek, coz dle grafu €. 5 Cini
29,41%. Na druhém misté se umistilo cviCeni prvni a Sesté. Kazdé z téchto cviceni si
oblibily 3 hracky, coz je 17,65%. Na tretim misté se umistilo cviCeni treti a Ctvrté. Kazdé
z téchto cviceni si vybraly 2 hracky, coZ je 11,76%. Dale jedna hracka uvedla, Ze cvi¢eni
7 je jeji nejoblibenéjsi cviceni, coz Cini 5,88%. Stejné je to u cviCeni 8.

35,00%

29,41%
30,00%

25,00%
20,00% 17,65% 17,65%
15,00%
11,76%  11,76%
10,00%
5,88% 5,88%
5,00% I I
0,00%

cvicenil cviceni3  cviceni4d  cviCeni5 cviceni6  cviceni7  cviceni 8
Graf 5 Grafické znazornéni nejoblibenéjsich cvikl
Dale vétsSina hracek uvedla, Ze nejméné oblibenym cvi¢enim je pro né cvic¢eni
pod ¢islem 9 a 10 (vis tabulka €. 5). V grafu €. 6 vidime, Ze na prvnim misté se umistilo
devaté cviceni s 52,94%. Dle tabulky €. 5 takto rozhodlo 9 hracek. Na druhém misté se
umistilo cvi¢eni desaté se 41,18%. Pro 7 hracek je tento cvik nejméné oblibeny. Na

tretim misté se umistilo druhé cvi¢eni s5,88%, pro které hlasovala pouze jedna

respondentka.

60,00%

52,94%

50,00%
41,18%
40,00%
30,00%

20,00%

10,00% 5,88%

o0 ]

cviceni 2 cviceni 9 cviceni 10

Graf 6 Grafické znazornéni nejméné oblibenych cvikl
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Tabulka 5 Jaké cvi¢eni maji respondentky nejméné rady

Soubor Inicialy testovaného Odpovéd

BA 9
BT 9
c™M 9
HK 10

SK Hlincovka A JH 10
JA 10
KN 9
KZ 9
KP 10
BL 10
JA
IN

SK Hlincovka B KK
KJ 10
MJ 10
MV 9
OK

3. Vymizela bolest v oblasti kolenniho kloubu diky volejbalové pauze?

Deset ze sedmndcti hracek uvedlo, Ze ve své volejbalové kariére se jiz setkaly
s komplikacemi kolene. Respondentka s inicidly OK kvali vaznym komplikacim se
zkfizenym vazem musela vynechat volejbalovou sezonu 2018/2019. DalSich pét
respondentek zaznamenava bolest kolene témér pri kaidém, vice jak tfisetovém
zapasu. Bolest se objevuje i pfi delSich prochdzkach ¢i jinych sportech. Zbyvajici Ctyfi
respondentky uvedly, Ze bolest v oblasti kolenniho kloubu pocituji prevainé pri
zapasech nebo trénincich, nikoli v béZzném Zivoté. Bolest pfi volejbalu vSak nenastava
pravidelné a ani ji nevnimaji jako dlvod, ktery by je volejbalové omezoval.

V této otazce odpovidaly pouze hracky, které uvedly, Ze se s bolesti kolene jiz
setkaly. Respondentky obdrzely tfi mozné odpovédi, které dle svého zdravotniho stavu
vybraly.

Odpovéd ,,A“: Ohledné bolesti kolenniho kloubu jsem nezaznamenala Zadnou
pozitivni zménu. Odpovéd' ,B“: Bolest pocituji vyjimecné pfi dlouhé chlzi ¢i chizi

z kopce a do kopce nebo pfi rekreacnich sportovnich aktivitach. Bolest je vSak mirn3,
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témér nevnimatelna. Odpovéd ,C“: Bolest vymizela, nepocituji ji ani pfi rekreacnich

sportovnich aktivitach.

Tabulka 6 Odpovéd deseti respondentek, které se ve své volejbalové kariére setkaly s bolesti v oblasti
kolenniho kloubu

Soubor Inicidly testovaného Odpovéd

BT
BA
SK Hlincovka A HK
JA
KN
BL
IN
SK Hlincovka B JK
M)
OK

wlwolo|jw|lo|jw|o|wm|>

Dle tabulky ¢. 6 pouze jedna respondentka uvedla, Ze ji kompenzacni cvi¢eni od
bolesti nepomohla. Z tabulky €. 3 lze vycist, Ze tato respondentka cvici pouze dvakrat

tydné, tudiz nezaznamenanou ulevu od bolesti priklddam nedostateénému cviceni.

60% Odpovéd ,A“: Nezaznamenala

o 50% jsem Zadnou pozitivni zménu.

0% Odpovéd ,,B“: Bolest pocituji
40% vyjimeéné pfi dlouhé chzi ¢i
30% chizi z kopce a do kopce nebo

pfi rekreacnich sportovnich
aktivitach. Odpovéd' ,,C“: Bolest

20%

10%

10% - vymizela, nepocituji ji ani pfi

o rekreacnich sportovnich

Odpovéd "A" Odpovéd "B" Odpovéd "C" aktivitach.

Graf 7 Grafické znazornéni odpoveédi hracek, které trpély bolesti v oblasti kolenniho kloubu

Zgrafu €. 7 lze vycist, Ze nejvice hracek zvolilo odpovéd ,B“. Konkrétné 5
respondentek, coz je 50%. Na druhém misté se umistila odpovéd' ,C“. Tuto odpovéd
vybralo 40% hracek. Pouze jedna, jiz zmifiovana, respondentka zvolila odpovéd ,A“,

coz je 10% z vyzkumného souboru.
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4. Pocituji respondentky zménu, napfiklad zlepseni flexibility, v oblasti
kolenniho kloubu diky domacimu cviceni?

V této otazce respondentky odpovidaly, jaky maji pocit z pfipraveného
kompenzacéniho planu. Mély na vybér opét ze tfi moznych odpovédi.

Odpovéd' ,A“: V oblasti kolenniho kloubu jsem nepocitila Zddnou pozitivni
zménu. Odpovéd ,B“: S postupem casu se mi zlepsila flexibilita. Nemivam kfece ani
nepocituji tak velkou bolest v oblasti protahovaného nebo posilovaného svalu, jak
tomu bylo na zacatku vyzkumu. AvSak urcitd cviceni jsou pro mé stale obtiznd a
bolestiva. Odpovéd' ,,C“: S postupem casu jsem docilila ke zlepSeni flexibility a pfi
provadéni cviceni pocituji mnohem mensi bolest, nez tomu bylo na zac¢atku vyzkumu.

Provedeni vSech cvikd mi nyni pfijde jednodussi, nez tomu bylo na zacatku vyzkumu.

Tabulka 7 Vybér odpovédi, zda hracky pocituji zménu v oblasti kolenniho kloubu

Soubor Inicialy testovaného Odpovéd

BA
BT
™M
HK
SK Hlincovka A JH
JA
KN
Kz
KP
BL
JA
IJN
JK
KJ
M)
MV
OK

SK Hlincovka B

(@O |O|B[O|O|B|B|B||O|@|@|W|>|
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70,00% 64,71% Odpovéd' ,A“: Nepocitila
60,00% jsem Zadnou pozitivni
zménu. Odpovéd',B“: S
50,00%
postupem c¢asu se mi
40,00% zlepsila flexibilita. Avsak
29,41% ve, s .y s, v
30,00% urcita cviceni jsou pro me

20,00% stale obtizna a bolestiva.

Odpovéd' ,,C“: Docilila jsem

10,00% 5,88% v . T
ke zlepseni flexibility a
0,00% ] provedeni vech cvik(l mi
Odpovéd "A" Odpovéd "B" Odpovéd "C"

pfijde nyni jednodussi.

Graf 8 Grafické znazornéni odpovédi ohledné zmény v oblasti kolenniho kloubu

Z tabulky €. 7 lze vycist, Ze nejvice respondentek se ztotoznuje s odpovédi , B“.
Takto odpovédélo dle grafu ¢. 8 64,71% hracek. Odpovéd ,C“ zvolilo 29,41%
respondentek. Pouze jedna respondentka odpovédéla, Ze nepocituje diky
kompenzaénim cvicenim pozitivni zménu. Je to tatdz hracka, ktera uvedla, Ze cvici
pouze 2X tydné, tudiz rovnéz jako u predchozi otazky se domnivam, zZe pozitivni zmény

u ni nenastaly kv(li nedostate¢nému cviceni.

5. Jak se respondentky citi u cviceni, kdyZz nejsou obklopeny tymem? Vyhovuje
jim cviCeni bez predcvicovatelky?

Respondentky v této otazce vybiraly opét z moznosti. Tentokrat vsak mély na
vybér ze ¢tyf moznych odpovédi.

Odpovéd , A“: Jsem rada, Ze se mohu vénovat sama sobé bez toho, aby mé
spoluhracky rusily. Vyhovuje mi, Ze nemam presné stanoveny cas, kdy musim cvicit.
Jsem rada, Ze si poradi cvikd mohu volit sama a nemusim se fidit podle
predcvi¢ovatelky. Odpovéd’ ,B“: Jsem rada, Ze se mohu vénovat sama sobé bez toho,
aby mé spoluhracky rusily. Nevyhovuje mi, Ze nemdam presné stanoveny cas, kdy mam
cvicit, proto se stane, Ze cvi¢eni odkldddm a musim se do ného nutit. Radéji bych cvicila
podle predcvicovatelky. Odpovéd' ,C“: Radéji bych cvicila spole¢né s tymem. Nerada
cvi¢im sama. Bavilo by mé to vice, kdybych méla kolem sebe své spoluhraéky. Cviceni
bez predcvicovatelky mi vSak nevadi, alespon si mohu sama urcit ¢as cviceni. Odpovéd’
,D*“: Radéji bych cvicila spole¢né s tymem. Nerada cvi¢im sama. Bavilo by mé to vice,
kdybych méla kolem sebe své spoluhracky. Nevyhovuje mi ani cviceni bez

predcvicovatelky. Mam radéji, kdyz je predem dany c¢as, kdy mam cvicit.
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Tabulka 8 Jak se respondentky citi u cvi¢eni, kdyZ nejsou obklopeny tymem a vyhovuje jim cviceni bez

predcvicovatelky

Soubor

Inicidly testovaného

Odpovéd’

SK Hlincovka A

BA

BT

CM

HK

JH

JA

KN

KZ

KP

SK Hlincovka B

BL

JA

JN

JK

KJ

MJ

MV

OK

O>0|0(Z>|O0|0|0|0|0|®|O|®|O|O|0|w

Nejméné se hracky ztotoznuji z odpovédi , A”.

45,00%
40,00%
35,00%
30,00%
25,00%
20,00%
15,00%
10,00%

5,00%

0,00%

17,65%

11.76% I

Odpovéd "A" Odpovéd "B"

41,18%

29,41% I

Odpovéd "C" Odpovéd "D"

Dle tabulky ¢. 8 nejvice respondentek vybralo odpovéd ,D“ a poté ,C“.

Odpovéd' ,A“: Rada cvi¢im
sama a bez predcvicovatelky.
Odpovéd ,B“: Rada cvi¢im
sama, ale chybi mi
predcvicovatelka. Odpovéd’
,»,C“: Nerada cvi¢im sama, ale
predcvicovatelka mi nechybi.
Odpovéd ,,D“: Nerada cvic¢im
sama a chybi mii
predcvicovatelka.

Graf 9 Grafické znazornéni odpovédi ohledné individuainiho cviceni bez predcvi¢ovatelky

Dle grafu ¢. 9 zvolilo odpovéd ,A“ 11,76% respondentek. Odpovéd’, B“ vybralo

17,65% respondentek. Odpovéd ,C“ zvolilo 29,41% hracek. Nejvice hracek se

ztotoznuje s odpovédi, D“, konkrétné 41,18%.
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3 DISKUZE K ANKETE VLASTNI KONSTRUKCE

Vzhledem k vladnim nafizenim, platnym od 18. 12. 2020 (Ufad vlady, 2020), se
nemohl uskutecnit plvodni plan, ve kterém jsem méla testovat dva tymy volejbalistek
klubu SK Hlincovka. Jeden tym mél predstavovat experimentalni skupinu, tym druhy
kontrolni skupinu. Vzhledem k zdkazu shromazZdovani a sportovani se toto testovani

neuskutecnilo. Jako nahradni plan byla zvolena anketa vlastni konstrukce.

Diskuze k prvni otazce

Stabilitu kolenniho kloubu zajistuji statické a dynamické stabilizatory. Statickymi
stabilizdtory jsou vazy a menisky, dynamickymi stabilizatory jsou kloubni svaly.
Nejcastéjsimi pricinami bolesti kolene jsou u volejbalistek zejména Urazového plvodu.
Mohou to byt poranéni meniskd, zktizenych ¢i postrannich vazl a jiné (Koleno, 2018).
Z téchto dlvodu je dulezité, aby se hracky pred zatézi i po zatézi protahovaly.

Dle odpovédi vidime, Ze ze 17ti hracdek se pouze 7 z nich kazdy den vénuje
kompenzaénim cvicenim. V nynéjsi dobé, kdy kvuli nafizeni vlady je omezeny volny
pohyb, zahrnujici uzavreni sportovist, a hracky maji distanc¢ni vyuku, maji dostatek ¢asu

na kazdodenni cviceni. Bohuzel toho vyuziva pouze 41,18% respondentek.

Diskuze ke druhé otazce

Respondentky mély na vybér zdeseti kompenzaénich cvi¢eni. Do
kompenzacniho intervenéniho planu byly zahrnuty uvolfiovaci, protahovaci i posilovaci
cviky. Uvolnovaci cviky jsou zaméreny na prokrveni kloubl (HoSkova, 2003). U
protahovani dochazi k obnové zkracenych svall (Berankova et al., 2012). Posilovani je
dllezité pro svaly, které maji tendence ochabovat (HoSkova, 2003).

Dle tabulky ¢. 4 a 5 je zfejmé, Ze na nejoblibenéjsim cviku se respondentky
neshodly. AvSak vybiraly cviky, které nejsou narocné. Kdezto na nejméné oblibeném
cviceni se shodly, respektive vybiraly posledni dva posilovaci cviky (s vyjimkou jedné
respondentky), které dle mého ndzoru jsou ztohoto kompenzacniho planu

nejnaroCnéjsi.
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Diskuze ke treti otazce

PFi akutni bolesti kolene dochazi k narudeni postoje. Clovék neni schopen plné
dosldapnout na postizenou koncetinu. Pokud se bolest vyskytla u sportovani, ¢lovék
neni schopen ve sportu dale pokracovat. Tato bolest se vyskytuje predevsim z divodu
plUsobeni externich sil. Okamzitd bolest kolene muze byt zplsobena padem, narazem ¢i
uderem. V téch vaznéjsich situacich ji vyvold pretrzeni nebo natrzeni svalu (Grim &
Druga, et al., 2001).

Pti chronickych obtiZich intenzita bolesti s postupem mésicl narusta. Bolest je
predevsim pocitovana béhem nebo po zvyseném zatizeni (Grim & Druga, et al., 2001).

vrve

postizeny kloub v klidu (Nelson, Kokkonen & McAlexander, 2009).

Kvali pandemické situaci nelze jednoznacné urcit, zda volejbalovd pauza
respondentkdm pomohla na chronickou bolest kolen. Ovéfit to Ize az po umoznéni
sportovani, kdy se hracky vrati ktréninkim a zapasim. 90% odpovidajicich
respondentek vSak uvedlo, Ze bolest v oblasti kolenniho kloubu nepocituji vibec nebo

vyjimecné.

Diskuze ke ctvrté otazce

Volejbal je sport, pfi kterém zatézujeme predevsim jednu polovinu téla. Vznikaji
tak svalové dysbalance, které negativné ovliviauiji flexibilitu, coz zvySuje riziko svalovych
poranéni pfi pohybu, na ktery neni sportovec trénovany. Proto by spravny sportovec
mél do svého kompenzaéniho planu zaradit i cviky, které se zaméruji na rozvoj
flexibility. Vhodné cviky nalezneme napfiklad v jéze ¢i v pilatesu (Lysebeth, Beguivinova
& Vizner, 1999).

Nejvice respondentek se ztotozfuje s odpovédi, Ze se jim flexibilita postupem
¢asu zlepsila. Nemivaji kfece ani nepocituji tak velkou bolest v oblasti protahovaného
nebo posilovaného svalu, jak tomu bylo na za¢atku vyzkumu. Avsak urcita cviceni jsou

pro né stdle obtizna a bolestiva.
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Diskuze k paté otazce

V posledni dobé se ¢im dal tim vice mluvi o tom, jak koronavirova situace
ovliviiuje psychicky stav clovéka. Koronavirus predstavuje nejen smrtelné nebezpedi,
ale pro lidskou psychiku je to také hrozba spoustéjici nejprimitivnéjsi a desintegracni
dynamiku v nevédomi. Lidé se boji obycejného nachlazeni a kasle, maji strach z dotyku
s povrchem, trpi paranoiou, Ze je nékdo nakazil, hromadi doma toaletni papir a jiné
(Bansal, 2021).

Kvali viddnim opatfenim se méni i nase osobnost. Jedinci, ktefi dfive byli velmi
spolecensti a neustdle mezi lidmi, nyni postradaji socialni kontakt a negativné to
ovliviiuje jejich psychiku. Néktefi z nich uvedli, Ze si nedokaZzi predstavit vratit se zpét
do béiného Zivota a komunikovat s lidmi tak jako dfiv. Nyni se totiZz povaZuji za
introverty. Jini jedinci si zvykli na pracovani z domova a tento styl jim vyhovuje. Nejvice
tato situace ovliviiuje déti a dospivajici. Nesméji dochazet na své konicky, do Skol a
maji zakdzany styk s vrstevniky (Korcova, 2021). Z téchto divod( se zhorsila i situace
ohledné obezity déti v Ceské Republice (Reifidkova, 2021). Mnoho odbornikl se
domniva, Ze tento zanedbany rok jiz nedoZzenou a budou tak poznamenani jiz naporad.

Momentalni Zivotni styl samozfejmé poznamenal i hrac¢ky oddilu SK Hlincovka.
Z odpovédi zaznamenanych do tabulky ¢ 8 je ziejmé, Ze respondentkdm chybi
spoluhracky. Volejbal je tymovy sport a hracky od zacatku volejbalové kariéry trénuji
spolecné, proto je ziejmé Ze tato volejbalovd pauza je pro né slozitd. Respondentky
zvolily odpovéd',,D“ vicekrat nez odpovéd',,C” dle mého ndzoru proto, Ze nejsou zvyklé
pracovat individudlné. Maji vzdy dany presny cas, kdy maji dorazit na trénink a kdy
trénink konci. To samé je u zapast a u soustfedéni. Na doma nedostavaji zadné
individualni tréninkové plany, protoze vétsina technickych a taktickych dovednosti se
doma naucit nemohou. Problém maji ocividné i stim, Ze nejsou nikym fizeny a

kontrolovany.
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4  ZAVER

Cil bakalafské prace, ve znéni vytvofit kompenzacni interventni pohybovy
program na pretizeni kolennich kloubt s vyuzitim jégovych cvi¢eni u hracek volejbalu
ve véku 16-19 let (juniorky), byl naplnén. Pro ucely vyzkumu byly osloveny hracky
volejbalového tymu SK Hlincovka ve véku 17-18 let. Diky kompenzacnimu planu si
hracky rozsifily své obzory a naucily se nové cviky, které jim mohou pomoci v budouci
volejbalové kariéfe od bolesti v oblasti kolenniho kloubu.

Z dostupné literatury jsme zjistili potfebné informace o kolennim kloubu a
svalech a vazech snim spojenym. Diky témto informacim byl za pomoci
fyzioterapeutky sestaven kompenzacéni intervenéni pohybovy pldn zaméreny na
kolenni kloub.

Vyzkumny predpoklad Cislo 1 ve znéni: V rdmci domaci tréninkové pfipravy cvici
respondentky kazdy den. Vzhledem k epidemické situaci a nafizeni vlady zamezeni
volného pohybu, zdkaz hromadného trénovani a nafizeni distancni vyuky, mély
respondentky dostatek ¢asu na kazdodenni cvi¢eni. Z odpovédi vyslo najevo, Ze pouze
41,18% respondentek pravidelné kazdy den cvici, tudiz 58,82% dotazovanych
kazdodenni cviCeni nepraktikuje. 40% ztéchto hracek uvedlo, Ze cvi¢i 5X tydné,
pficemzZ vynechdvaji 2 vikendové dny. Zavérem lze konstatovat, Ze tento vyzkumny
predpoklad se nepotvrdil.

Vyzkumny predpoklad &islo 2 ve znéni: Kvuli vladnim opatfenim, tykajici se
zakazu hromadného sportovani, bolest v oblasti kolenniho kloubu v dobé volejbalové
pauzy vymizela. 50% dotazovanych respondentek uvedlo, Ze bolest vymizela. Pocituiji ji
pouze vyjimecné pfi delSich prochazkach, prfi chlzi do kopce ¢i z kopce &i pfri
rekreaCnich sportovnich aktivitach. Dale 40% dotazovanych respondentek uvedlo, zZe
bolest nepocituji vibec, ani pfi delsi chlzi ¢i sportovnich aktivitach. Zavérem lze
konstatovat, Zze tento vyzkumny predpoklad se potvrdil.

Stejné jako u ostatnich sportd i u volejbalu je dlleZité nezapominat na
kompenzacni cvieni pred zatézi i po zatézi. Diky uvolfiovani, protahovani a posilovani
Ize predejit zranéni ¢i nezadoucim bolestem pretizeného svalstva. Tento sestaveny
kompenzacni intervencéni pohybovy program muze byt hrackdm napomocen v budouci

volejbalové kariére.
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