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Abstrakt

Pfedmétem mé diplomové prace je téma ,, Pohybové zatizeni u vybranych profesi,
sestaveni kompenzacniho programu u profesi se sedavym zpiisobem zaméstnani “. Pti vybéru
tohoto tématu pro mé byla rozhodujici aktualnost, kterou vidim predevSim v neustale
nartistajicich problémech s pohybovym aparatem osob pracujicich v sedavych profesich, jez

jsou jednim z dasledk jejich zaméstnani.

Prvni teoretickd cast diplomové prace zahrnuje podrobny rozbor zkoumané
problematiky vychazejici z teorii, které popisuji anatomii a fyziologii pohybového aparatu.
Charakterizuji zde také sedavy zpusob zivota a sedavé zaméstnani obecné a popisuji
ergonomii pracovist’ profesi vybranych pro potieby mé diplomové prace. V teoretické roviné
zde vysvétluji potfebu kompenzacnich pohybovych reziml vychazejicich ze zdravotnich

aspektii pracovniho procesu vybranych profesi sedavého zaméstnani.

Cilem praktické casti diplomové prace bylo zjistit prostfednictvim kvantitativniho
vyzkumu na vybraném vzorku probandi miru pohybového zatizeni v souvislosti s vykonem
jejich profesi. Vysledky vyzkumného Setfeni byly mym vychodiskem k sestaveni

kompenzacnich programtl, jeZ by pozitivné ovlivnily kvalitu aktuélniho zivota probandi.

Ke splnéni stanovenych cili mi byly pfedev§im napomocny metody kvantitativniho
vyzkumu s vyuzitim dotaznikového Setfeni. Diivodem volby této metody byl bezproblémovy

a pfimocary sbér dat umoziujici jejich rychlou analyzu a zpracovani.



Vyzkumny soubor osob, ktery byl vybran, zahrnuje profese, jez jsou charakteristické
svym sedavym zplisobem zaméstnani: profesionalni fidi¢, administrativni pracovnik a malitka
vanocnich ozdob. Abych dodrzela objektivnost zkoumané problematiky pohybového zatizeni
u vybranych profesi, stanovila jsem pevné¢ dana kritéria, na jejichz zékladé byla zamérnym
vybérem sestavena skupina osob tfi profesi se sedavym zplsobem zaméstnadni. Béhem
vyzkumu jsem vénovala pozornost jednotlivym piipadiim, provedla jejich podrobny popis a
nasledné navrhla kompenzacni cviky, které zacastnéné osoby po urcitou dobu aplikovaly. Po

této dobé€ byla sebrana nova data a kvalitativné porovnana s daty vychozimi.

Jsem piresvédCena, ze vysledky mé vyzkumné prace mohou pomoci vSem osobdm
pracujicim v profesich se sedavym zptisobem zaméstnani, za podminky zatazeni adekvatnich

kompenzacnich cvikil do svého profesniho, ale 1 volno€asového Zivota.

Klicova slova: pohybové zatizeni, kompenzacni cviky, sedavé zaméstnani, pohybovy

system, ergonomie sedu, terapie, anatomie, fyziologie



Abstract

The main theme of my work is finding the locomotive load in selected professions and
build a compensation program for professionals with a sedentary job. When selecting this
topic for me was the decisive topicality of the selected topic, | see especially in the ever-
growing problems with musculoskeletal system of persons employed in sedentary
occupations, which are one of the consequences of their employment.

The first theoretical part of the thesis includes a detailed analysis of the issues examined
based on theories that describe the anatomy and physiology of the musculoskeletal system. 1
characterize also the sedentary lifestyle and sedentary employment in general and describe
workplace ergonomics professionals selected for the needs of my thesis. In theory there need
explaining motion compensation modes based on medical aspects of the workforce in selected

professions sedentary jobs.

The practical part of the thesis was to determine the quantitative research on a sample of
probands peace musculoskeletal load in connection with the exercise of their profession.
Results of the research were my starting point to build a compensation programs that would

positively affect the quality of life of current probands.

To meet the targets | have been primarily assisting methods of quantitative research
using questionnaires. The reason for choosing this method is smooth and straightforward data

collection enabling the rapid analysis and processing.

The research group of people that was chosen includes professions that are
characterized by their sedentary job: professional driver, an office worker and painter
Christmas decorations. | observed the objectivity of the research questions musculoskeletal
load in selected professions, | firmly establish the criteria on the basis of purposive sampling
was assembled group of three professionals with a sedentary job. During the research, | pay
attention to individual cases, carried out their detailed descriptions and subsequently proposed
compensatory exercises by the parties for some time applied. After this time was collected by

new data and a qualitative comparison with the data starting.

I am convinced that the results of my research work can help all persons working in
occupations with a sedentary job, provided the inclusion of adequate compensatory exercises

in his career, but also leisure life.



Keywords: physical load, compensation exercises, sedentary jobs, musculoskeletal

system, ergonomic sitting position, therapy, anatomy, physiology
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Uvod

Cilem a soucasn¢ i hlavnim tématem této diplomové prace je zjistit iroven pohybové
zatéze u vybranych profesi se sedavym zplisobem zaméstnani a zaroven na zéklad¢ téchto
skuteCnosti sestavit vhodny kompenzaéni pohybovy program pro osoby, které tyto profese

zastavaji. Aktudlnost daného problému byla hlavnim diivodem vybéru tohoto tématu, kterému

je vénovana tato diplomova prace.

V nékolika poslednich dekéddach doslo k prudkému rozvoji techniky a ubylo velké
mnozstvi prace, kterou v minulosti vykonavali lidé. Fyzicka sila Clovéka je dnes casto
nahrazovana dimyslnymi stroji. Lidé s minimalnim vynaloZenim fyzického Usili vykonavaji

profese, jejichz doménou je mnohokrat sedavy zplisob zamestnani.

Touto problematikou se v dnesni dobé zabyva mnoho studii poukazujici na potiebu
urcité kompenzace nahrazujici absenci fyzické prace Cloveéka. Tyto kompenzace zahrnuji
velké mnozstvi riznorodych fyzioterapeutickych metod, z nichZ nejptirozenéj$i a nejblizsi
povaze Clovéka je kompenzace pohybova. Velkou vyhodou pohybové kompenzace sedavého
zaméstnani je provadéni kompenzaCnich cviki v jakémkoliv prostfedi bez piitomnosti
fyzioterapeuta. Kompenzac¢ni programy mohou ovSem také slouzit jako dostatecna prevence

potencionalnich potizi, jejichz pti¢inou mnohdy byva sedavy zplisob zaméestnani.

Diplomova prace se sklada ze dvou na sebe logicky navazujicich ¢asti, teoretickou a
praktickou. Prvni Cast je rozd€lena do Sesti kapitol vysvétlujicich zakladni pojmy, aktualni
poznatky spjaté s danou tématikou a vSeobecnda doporuceni tykajici se problematiky
pohybového zatizeni u profesi se sedavym zplsobem zaméstndni. Tato teoretickd Cast
diplomové prace také osvétluje téma ergonomie pracovist vybranych profesi, jakoz i
zdravotni aspekty souvisejici s pracovnim procesem v danych profesich. DllezZitou soucasti

této faze prace je popis soucasnych teorii zabyvajici se kompenza¢nim pohybovym reZimem.

Druha prakticka c¢ast diplomové prace je rozdélena do tii kapitol, jez popisuji cile prace,
ukoly potiebné k dosazeni téchto cili a jsou zde také formulovany védecké otazky, které
predpokladaji urcité zaveéry vyzkumu vyplyvajici ze studia odborné literatury. Nasledujici
kapitola druhé ¢asti se zabyva vyhodnocenim dotaznikového Setfeni s naslednym sestavenim
kompenzacnich programil, jeZ jsou vhodné pro vybrané profese se sedavym zplsobem

zamestnani. Posledni kapitola praktické casti je vramci diskuze provedeno celkové
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vyhodnoceni a osvétleni vysledkii dotaznikového Setfeni. V zavéru této kapitoly jsou

zodpovézeny stanovené védecké otazky.

Neni zdmérem diplomové prace kriticky hodnotit sedavd zaméstnani ¢i je néjakym
zptisobem castecné omezovat vzhledem k negativnim disledkiim, nybrz pravidelnymi
rehabilitacnimi technikami ve smyslu vhodnych kompenza¢nich cviki a dodrzovanim
spravnych ergonomickych podminek k praci se snazit eliminovat i alespon Castecné se
vyhnout problémim zafazenim vhodné prevence. Pohybova aktivita zprostiedkovana
kompenza¢nimi cviky odpovidajici kvality a intenzity je tudiz naprosto nezbytnym
pfedpokladem, kterym lze udrZet pfiméfenou uroven télesné zdatnosti a vykonnosti jedince.
Dilezitost prevence formou kompenzacnich programi tkvi v ovlivilovani stavu pohybového
aparatu osob se sedavym zplisobem zaméstnani jak v navrhovani ergonomickych tprav
pracovniho prosttfedi, tak 1 vyvadZenym Zivotnim stylem S pfiméfenym pohybovym rezimem.
V priabehu profesniho zivota Clovéka se sedavym zpisobem zaméstnani si kazdy vytvari sviij
charakteristicky zptsob drzeni téla ¢i zpisob pohybu. Dusledkem téchto pfiCin je vytvareni
stereotypu, jez probihaji automaticky a neuvédoméle, avSak obdobnym zptisobem. Pokud jsou
tyto pohyby pro lidské télo neptiznivé ¢i Skodlivé mize postupné dochazet k raznym

porucham pohybového systému.
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| Teoreticka ¢ast

1 Rozbor zkoumané problematiky- teoreticka vychodiska

11  Anatomie a fyziologie pohybového systému

Lidsky organismus je velmi slozité uspofadany systém, ve kterém jsou hierarchicky a
uceloveé uspotfadany vSechny jeho podsystémy. Jednotlivé prvky lidského téla vytvareji mezi
sebou velké mnozstvi vazeb a ur€uji tim vlastnosti celku. VSechny podsystémy tvoii funk¢éni
celek spolupracujici na urovni fyziologickych funkci a biochemickych déji. Vysledkem
souc¢innosti jednotlivych dil¢ich systému lidského organismu je mechanicky projev svalové

¢innosti, tzv. svalovy stah (Bursova, 2005).

Jednostranna opakovana zatéz lidského organismu byva mnohokrat pfi¢inou
onemocnéni pohybového systému, jehoz zéklad tvofi kosti, klouby, vazy, Slachy a svaly. Cely
pohybovy systém je nasledné ovladan centralni nervovou soustavou. Pro spravny, efektivni a
rozmanity pohyb jsou diilezité nejen slozky aktivni (svaly), ale i1 slozky pasivni (kosti, vazivo

a chrupavky). Spole¢né tvoii lidsky pohybovy aparat (Dylevsky, 2009).
Pohybovy systém je mozno rozdélit do nékolika slozek (Véle, 2009):

o Slozka podpurna- zahrnuje vazy, Klouby a kostru. Tyto komponenty tvoii
pevnou mechanickou bazi pohybu.
o Slozka silova- prostiednictvim svalt transformuje v organismu energii

chemickou v energii mechanickou.

o Slozka fidici- zajiStuje fizeni pohybu a jeho pfizplsobeni se aktuilnim
podminkam
o Slozka logisticka- zajiStuje nastaveni idedlnich podminek k pfeméné metabolit

Kazda lidska kost je slozena ze tii stavebnich komponent- okostice, kostni dien¢ a
kostni tkang. Na jejim povrchu se nachazi vazivova okostice (periostem), ktera pokryva celou
kost s vyjimkou kloubnich konct, jez jsou pokryty kloubni chrupavkou sklovité konzistence.
Tato okostice, obsahujici Cetné senzitivni nervy, které zabezpecuji vedeni takzvané kostni

bolesti, je bohaté prokrvena. Krevni cévy jsou pro vyzivu kosti velmi vyznamné. Kost je
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metabolicky velmi aktivni a dochazi v ni k ¢ilé vyméné riznych latek. K tomu, aby kost byla

odolnd a pevnad, je zapotiebi dvou zakladnich véci, a to je vapnik a pohyb (Dylevsky, 2009).

Obrazek ¢. 1: Stavba kosti

STAVBA KOSTI
kostni dren
hlavice houbovita kost
o7
‘ T telo okostice
(cévy a nervy)

Zdroj: Némec, A., Kosterni opérna soustava. [online].[cit. 16. 9. 2016]. Dostupné z:

www.slideplayer.cz/slide/2900846/

Pouhy ptijem vapniku vSak k pevnosti a odolnosti kosti nesta¢i. Podminkou je nezbytné
drazdéni kosti pohybem, ktery napomaha k ukladani vapniku do kosti. Pfi pohybu jsou kosti
zatézovany piedevsim tahem kosternich svali, ale také vahou samotného téla. Tyto zatézové
stimulace pak nasledn¢ nuti kosti ke svému posilovani prostiednictvim ukladani vapniku

(Havlickova, 2000).

Dalsim komponentem pohybového aparatu jsou klouby. Ty jsou tvofeny dvéma
Kloubnimi plochami, které po sobé klouzou ¢&i se odvaluji (jamka a kloubni hlavice) a
nitrokloubnimi chrupav¢itymi destickami. Kazdy kloub je obalen kloubnim pouzdrem, jez je
sloZzen ze dvou vrstev- synovialni a vazivové. Vnéjsi pevny obal tvofi vazivova vrstva, kterd
je misty zesilena svazky kolagennich vldken (vazy), které se pfedev§im nachdzi v mistech,
kde je kloubni pouzdro nejvice namahdno. Synovidlni vrstva je tenkd bladna vystylajici
kloubni dutinu. Obsahuje vazkou tekutinu, kterd zvlhcuje tteci plochy kloubnich koncl a
dodava vyzivu kloubnim chrupavkdm. Kloubni chrupavky jsou velmi mechanicky odolné.

Neobsahuji ovsem zadné cévy a jsou tak odkazany na vyzivu ze synovialni tekutiny. Z tohoto
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divodu je idedlni, aby se chrupavka stiidaveé zatézovala a uvolnovala. Jen tak miize dochazet

k jejimu zregenerovani, oddechu a nasledné difuzi vyzivovych latek (Eliskova, Nanka, 2006).

Obrazek ¢. 2: Stavba kloubu

stavba kloubu

* kloubni plochy
— hlavice a jamka
— kryté chrupavkami
* vazy
* kloubni pouzdro
* kloubni dutina

— tekutina (maz)
— zmenseni tieni

kloubni chrupavka
kloubni tekutina

kloubni vystelka

vazivové kloubni
pouzdro

- hutna kost
- VyZIYa okostice
* nervy, ce
I’VX vy houbovita kost
* desticky

Zdroj: Bilkova, A., Opérna soustava. [online].[cit. 16. 9. 2016]. Dostupné z:
www.slideplayer.cz/slide/2900879/

Spravnou funkci kloubli zajisti vyvazena ¢innost svalstva, které ho obklopuji. Jediné
Vvtomto piipadé je kloub ve funkéné centrované poloze. Pokud je zatéZz rovnomeérné
rozlozena, opotiebeni jen v nékteré z jeho Casti je minimalni. Nevyvazenost protilehlych svali
pak zapfiini nerovnomérné zatézovani kloubd napf. statickym pietéZzovanim (dlouhodoby
sed), dynamickym pretézovanim (pfetizeni svalll), nevhodnou pohybovou aktivitou a
predevsim Spatnou polohou pti praci. Toto nevhodné zatézovani kloubii vede ke kosternim

ptrestavbam v kloubech ovliviiujici svalové skupiny kolem sebe (Havlickova, 2000).

Spojovaci tkani, prostfednictvim které se svaly upinaji ke kostem a pfenaseji smrsténi
svalil na pohyby téla, jsou Slachy. Tvofi je paraleln¢ probihajici svazky kolagennich vlaken.
Obsahuji pomérné malé mnoZzstvi elastickych vldken, tudiz moZnost jejich protahnuti ¢i
smriténi neni pfili§ velké. Slachy maji malé zasobovani krvi, jsou viak silné (Havlickova,
2000).
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Obrazek €. 3: Spojovaci tkan- slachy

Sval

Kloubni

dutina
Kloubni

chrupavka

Burza

a synovial vystelka

Slacha

Slacha

Upon Upon

Zdroj: Sedlacek, L., Opérna soustava. [online].[cit. 17. 9. 2016]. Dostupné z:
www.slideplayer.cz/slide/2508372/

Zpeviyjicim a fixaCnim zafizenim pohybového aparatu jsou vazy. Maji podobnou
stavbu jako Slachy, jsou tvofeny svazky kolagennich vldken s riznym mnoZzstvim vladken
elastickych. Bud’ probihaji mimo kloubni pouzdra a spojuji sousedici kosti, nebo zpeviuji
samotna kloubni pouzdra a diky své pevnosti zamezuji extrémnim pohybim (Havlickova,

2000).
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Obrazek €. 4: Vazy

Femur ‘
Stehnova
kost'

vonkajsi Kibna
postranny chrupavka
vaz

vnutorny
Predny postranny

skrizeny vaz

viz
Meniskus Zadny
skrizeny
vaz

Zdroj: Slovensky paintballovy portal. [online].[cit. 17. 9. 2016]. Dostupné z:
http://pbportal.sk/blog/view/3444/posilnenie-kolennych-svalov-a-
sliach#.WEBRdRrhAdU

Jedinym stazlivym prvkem lidského téla, ktery umoznuje aktivni pohyb, jsou svaly.
Tento prvek piedstavuje 40 % télesné hmotnosti. Jedna se o organ, ktery je sloZen ze
svalovych, vazivovych, cévnich a nervovych tkani. Svalova tkan je vytvorena ze svalovych
vlaken, které jsou sloZeny do svazki svalového briska, ze Slach upevnujicich sval ke kosti.
Tzv. svalové kontrakce (smr§téni) pfenaSeji Slachy a jsou vyvolany nervovymi podnéty
(Havlickova, 2000). Existuji dvé zdkladni formy svalovych kontrakci- izokinetické a
izometrické smrsténi svalu. Izokinetické smrsténi svalu je stah, kdy probihd pohyb a méni se
vzdalenost zaCatku svalu a Uponu. Pfi izometrickém smrSténi svalu pohyb neprobihd a
vzdalenost mezi uponem svalu a jeho zacatkem se neméni. Oba typy svalovych kontrakci je
mozno nazvat svalovou cinnosti, kterou lze rozdélit na dynamickou (napéti a uvolnéni
svalstva) a statickou (zvySujici se napéti). Efektivnéj$i s pomalym nastupem tnavy je ¢innost
dynamickd a lidsky organismus zatéZuje méné¢ nez Cinnost statickd. OvSem je dilezité
rozliSovat, zda je tato ¢innost provadéna malymi nebo velkymi svalovymi skupinami, pii

kter¢ je zapojeno vice nez 50 % svalové hmoty (Dylevsky, 2009).
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Obrazek ¢. 5: Struktura svalu
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Zdroj: Lidské télo. [online].[cit. 18. 9. 2016]. Dostupné z:
http://lwww.latinsky.estranky.cz/fotoalbum/svalova-soustava/svalova-soustava/sval-

stavba.jpg.html

Z funk¢niho hlediska délime svaly na posturdlni a fazické. Tyto komponenty se
nachazeji v kazdém svalu, ale jako celek se sval chovéa podle toho, ktera z nich pievazuje.
Posturéalni svaly slouzi k udrzeni zakladni polohy téla a jsou neustdle aktivovany. Maji
rychlej$i regeneraci a jsou vyvojové star$i. Jsou dobie prokrvovany a maji niz8§i prah
drézdivosti. V dasledku Spatného posilovani maji ovSem tendenci ke zkracovéni. Fazické
svaly jsou lehce unavitelné, maji tendenci k hypotonii a oslabovani. Jejich hlavni funkci je
zajiStovani koordinace a vykondvani rtiznych pohybii. Tyto svalové systémy musi byt v
rovnovaze, jelikoZ ovliviiuji svou c¢innost navzdjem. V piipadé nedostate¢né rovnovahy
dochazi k svalové dysbalanci. Prfi¢inou této nerovnovahy je nedostatecné zatéZovani
(hypokineze), pretézovani ¢i asymetrické zatéZovani, pfiCemz mize dojit ke vzniku
ireverzibilnich zmén svalové tkané. Nasledné také dochazi ke zméndm v oblasti Slach a
kloubii, které tsti v fadu bolestivych obtizi, jez jsou spojeny s nedostatecnou péci o zkracené
nebo oslabené svalové skupiny. Mohou vést az k deformitam, jez z hlediska vyvoje lidského

jedince mohou byt pfi¢inou neodstranitelnych potizi (Bartiiikova, 2006; Dylevsky, 2009).
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Obrazek ¢. 6: Kosterni svalstvo ¢lovéka

PREHLED KOSTERNIHO
SVALSTVA

. L Svalstvo hlavy

. Il Svalstvo krku

. Il Svaly trupu

. V. Svalstvo koncetin
. Svalstvo povrchové

. Svalstvo hluboké

Zdroj:  Pokorna, D., [online].[cit. 18. 9. 2016]. Dostupné  z:
www.slideplayer.cz/slide/1919910/

1.2 Sedavy zpusob Zivota

Moderni lidé vétSinu odpocinkovych a pracovnich CcCinnosti vykonavaji vsedé.
Z hlediska anatomického uspofddani lidského téla vSak poloha vsedé neni obvykla.
V zivoci$né 1isi a to vCetné primatii vSechna zvifata sedi velice fidce, a pokud, tak jen kratkou
chvili. Sezeni jako takové se vyvinulo vyslovené jako poloha civiliza¢ni. Dlouhou dobu bylo
sezeni na vyvysSeném misté vysadou pouze panovnikil a v pozdéjsi dobé se rezervovalo pro
slavnostnéjsi ptilezitosti. Obliba této polohy, at’ jiz pracovni nebo odpocinkové, se masové

roz$ifila az v ramci nékolika poslednich stoleti.

Z hlediska vyvoje a udrzeni dostate¢ného mnozstvi kostni hmoty se zd4 byt sedavy
zplisob Zivota vVyznamnym rizikovym faktorem. Sedavy styl Zivota je mozno definovat jako
nedostatek teélesného pohybu jak ve volném case, tak i v rdmci zaméstnani. Pracovni

pohybova aktivita redukovand prevazné na sezeni se velmi Casto pfenasi i do volného Casu.
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Minimum pohybu v zaméstnani snizi aktivitu ¢lovéka a spoleéné s psychickym napétim
zpusobi stav unavy. Dusledkem tohoto vznikaji situace, kdy je ¢lovék ochoten energii spiSe

piijimat, nez vydavat (Stejskal, 2004).

Sed lze také charakterizovat jako typicky antigravitaéni polohu, ktera zvySuje naroky na
zatizeni svalstva pfedevSim v oblasti zad, patefe a kofenovych kloubli koncetin. Toto
nadmérné zatizeni zpusobuje drobné blokady, jez mohou vést az k bolestivym stavim
(Gilbertova, MatouSek, 2003). Ochablé svalstvo neposkytuje télu oporu a dostateCnou
ochranu kloubiim ¢i pateti, ¢imz zvySuje riziko trazu pohybového aparatu. Tento nezadouci

stav lze upravit za urcitych fyziologickych podminek vhodnym pohybem (Lewit, 2003).

Soucasny sedavy zplisob zivota s velmi Castymi stresy a duSevnim piepétim piispiva
k pretizeni svalovych skupin, které se nachazi mezi kréni pateti a lopatkami (napf. fizeni auta,
zvedani ramen pii praci s pocitacem, neodpovidajici vyska stolu apod.). Pfi¢inu je mozno ve
vet§ing pripadi hledat ve zvétSeném hrudnim ohnuti (vyhrbena zada) a vytoCenim ramen
dopiedu a doli. Dusledkem pak byva, ze dolni Ghly lopatek odstavaji a nejsou piitisknuty
k zadni ploSe hrudniku, pfi¢emz vnitini okraje lopatek jsou nadmérné oddaleny od patete.
Hrudni hyperkyf6za je pak kompenzovana hyperlordozou kréni patefe s predsunutim hlavy a

mirnym zaklonem (Bursova, 2005).

1.3  Charakteristika sedavého zaméstnani

Na zakladé aktudlnich trendt 1ze konstatovat, ze v soucasné dob¢ vzrista pocet profesi,
ve kterych pfevazuje sedavy zpiisob pracovniho procesu. Jednd se o takovy typ zaméstnani,
kdy ptevlada pracovni poloha ¢loveéka v pozici sedu. Pii sedavém zplsobu zaméstnani
dochazi casto k typické svalové nerovnovdze mnohokrat s bolestivymi ptiznaky, jejiz pfi¢inou
je rozdil v namdhani urcitych svalovych skupin. Nékteré jsou namahéany ptili§ a nékteré méng.
Diusledkem tohoto svaly silnéj$i alespon ¢astecné piebiraji ¢innost svalii oslabenych, nasledné

se fixuje nespravné drzeni téla a nadmérné se zatézuji klouby (Ruckova, Zemanova, 2001).

Sedavy zpisob zaméstnani z pohledu zdravého zivotniho stylu s sebou piinasi i fadu
negativnich aspektli jako naptiklad niz$i ndroky na obc&hovy systém ¢i nizsi energeticky
vydej. Dusledkem byvaji civiliza¢ni choroby, jako jsou diabetes, obezita, kardiovaskularni
onemocnéni, cévni onemocnéni dolnich koncetin, hemeroidy, bolesti zad a dal§i zdravotni

problémy tésné spjaté se sedavym zpiisobem prace (Gilbertova, 1984).
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Sedavé zaméstnani ma vsak i ur€ita pozitiva. Mezi né€ patii nizsi zatéz dolnich koncetin,

lepsi stabilita a samoziejme i mensi tnavnost (Marek, Skiehot, 2009).

1.4 Ergonomie pracovisté vybranych profesi

Ergonomie je védecka disciplina zabyvajici se lidskou ¢innosti poukazujici na vazby
mezi prostfedim a technikou. Cilem této védy je optimalizovat fyzickou zatéz tak, aby
pouzivané nastroje ¢i predméty odpovidaly co nejlépe pohybovym moZnostem, potfebam a
rozmérim ¢lovéka (Chundela, 2001). Kromé tohoto cile ma ergonomie pozitivni vliv také na
ekonomiku, a to zhlediska trazovosti, snizovani nakladi na nemocné ¢&i zvySovani
vykonnosti. Neda se také opomenout vyznam ergonomie v soucasnych trznich podminkach
s ohledem na kvalitativni ukazatele vyrobkli, kdy renomované firmy v rdmci konkuren¢niho
boje odkazuji na své vyrobky spliujici fadu ergonomickych pozadavkl (Gilbertova,
Matousek, 2002).

Ergonomie se zabyva naptiklad tvarem zidle, velikosti pracovniho stolu, tvarem,
umisténim ¢i ovladanim stroji a riznych dalSich zatizeni. Zabyva se také pomickami pro
jedince s télesnym postizenim (Gilbertova, 2001).

Ma-li rozvoj osobnosti probihat v souladu, na pracovistich musi panovat takzvana
pracovni pohoda, kterou lze definovat jako optimalni psychofyzickou zatéz. K ohrozeni
zdravi Cloveka at’ jiz prostfednictvim urazu ¢i onemocnénim, muze dojit pfi naruseni této
optimalni psychofyzické rovnovéahy na pracovisti. Dusledkem tohoto naruseni ¢asto dochazi
k takzvanym nemocem z povolani, u kterych lze prokazat jako hlavni pii¢inu vliv pracovni
zatéze nebo pracovnich podminek. Tato onemocnéni z povolani jsou obsazena v seznamu
profesionalnich onemocnéni (Chundela, 2001).

V podstaté hlavnim ukolem ergonomické védy je vytvofit co nejlep$i pracovni
podminky na pracovistich, pifi kterych by nedochdzelo k nadmérnému pietézovani
pohybového aparatu, jehoz ptiinou je nepiiméfend pracovni zatéz. Nastavuje veskeré vysky,
uhly a vzdélenosti na pracovistich tak, aby co nejlépe odpovidaly antropometrickym normam

(Kral, Maly, Hanakova, 2010).

1.41  Profesiondlni ridi¢

Jednim z hlavnich rozdili mezi sezenim ¢loveka na zidli a sezenim v autosedacce je ten,

7e jde v podstaté o dvé riizné aktivity. Clovék drZici volant ma ruce a paZe vys, nez &lovék
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pracujici za stolem. Pti ovladani pedali brzd a plynu musi natdhnout nohy vic dopiedu, nez
kdyz sedi u stolu. Pokud mé automobil automatickou pfevodovku, mize byt jedna noha na
podlaze a druhda musi Sikmo obsluhovat brzdovy a plynovy pedal. Ve vozidle s manudlni
prevodovkou je tfeba pouzit i nohu druhou k ovladani spojky a jednu ruku k manipulaci fadici
paky. Krom¢ vertikalnich vibraci zptisobenych pohybem auta na nerovném povrchu silnice
télo absorbuje také pohyby do stran pii zataCeni. Pti vSech téchto pohybech v zavislosti na
rychlosti tidi¢ pocituje pietizeni. Velice dulezity je pro fidi¢e dostatek prostoru mezi
hrudnikem a volantem (min. 25-30 cm) a to z divodu maximalni bezpec¢nosti a ochrany
zdravi pi1 pouziti airbagu ¢i bezpe€nostnich past v ptipadé dopravni nehody. Pii nastupovani
a vystupovani z vozidla by sloupek volantu nemél branit pohybu nohou ¢i dotyku kolenou pfti
fizeni a ovladani pedali. Interiér vozidla musi odpovidat velikosti téla fidi¢e a vSem jeho
potiebam. Kliky dvefi musi byt snadno uchopitelné i v pfipadech, ze ma tidi¢ na rukou
rukavice. Dvefe musi poskytovat dostatek mista pro nastup a vystup bez shybani, bouchéani
hlavou o ram dvefi, bez narazu kolen o spodni ¢ast pfistrojové desky a sloupek fizeni. U
automobili kamionové dopravy pii vstupu do kabiny musi mit schiidky vhodnou pozici a
protiskluzovy povrch. V piipadé vyssiho prahu vozidla musi byt doplnéno stupackou.
Vyzaduje se pohodIné sezeni a dostatecné¢ velky prostor v kabin€, aby bylo mozno sedét a

udrzovat neutralni pozici, ktera minimaln¢ zatézuje télesny tonus (BOZP, Profi. Cz, 2013).

Rizeni motorového vozidla se povazuje za Cinnost se zvySenou incidenci bolesti zad
konkrétné bolesti kiize. Pfi¢inou byva dlouhodobé sezeni vnucené¢ho charakteru (nemoznost
oddalit nohu z pedalu ¢i stalé drzeni volantu. Taktéz ergonomické nedostatky ovladact a

sedadla mohou byt pfi¢inou nespravné polohy fidice.
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Obrazek ¢. 7: Optimalni pozice fidice v automobilu

Spravna poloha sezeni fidice

Zdroj:  Havex  auto.cz.  [online].[cit.  11. 10.  2016].  Dostupné  z:
http://lwww.havex.cz/cz/jak-si-spravne-a-bezpecne-nastavit-sedadlo-ve-voze-a-operku-

hlavy

Sedak fidice by mél byt nastavitelny samostatn¢:

o vyska seddku od podlahy

. uhel sedaku
. uhel opéradla
. vzdalenost mezi opéradlem sedadla a volantem

Sedadlo fidice musi byt stabilni, komfortni a musi zajistit optimalni zorné podminky.
Jeho umisténi ve voze musi byt takové, aby bylo mozné snadné ovladani ovladact. Sedadlo i
opéradlo musi byt odpruzené jako celek a to hydraulickym odpruzenim ¢i odpruzenim pomoci
pérovych tlumi¢l. Vhodné je pfedev§im tuz§i calounéni s drsnéjSim povrchem, jeZ umoZzni
stabilizaci fidi€e a zabrani sklouzavani trupu vpied. Snizuje také pienos vertikalnich narazi a
vibraci. K zajiSténi stability je vhodnéjsi lehce zvySeny a zaobleny piedni okraj sedadla.
Sedaci plocha by méla byt anatomicky feSend s diirazem na podporu hrboli sedacich kosti.
Fixaci panve zlepSuje vyvySeni zadniho okraje sedaci plochy. Optimalni sedadlo podpira 2/3
stehen, pficemZ horizontalni posun by mél byt nastavitelny rozsahu ptiblizn€ 15 cm. Sklon
sedadla je doporucovan cca 6-10° vzad, jelikoz usnadniuje lepsi kontakt s opéradlem a taktéz

spravné podepieni patefe (Gilbertova, Matousek, 2002).

Zadova opéra by méla byt souvisla. Jeji anatomicky tvar ma zajistit oporu celé patete a

vvvvvv
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panve a to z ditvodu snizeni pienosu vibraci. Pokud u sedadla neni feSena anatomicky spravna
bederni opéra, mélo by byt vybaveno samostatnou bederni opérkou. Siika opéry nesmi branit
volnému pohybu hornich koncetin. Je preferovana spise delsi opéra zad. Pokud je opéra ptilis
vysoka, dochazi k omezeni rotace ramen a tidi¢ je nasledné nucen k vétSim rotacim hlavy, coz
vadi naptiklad fidi¢im stavebnich stroji. Optimalnim sklon sedadlo byva ptiblizn¢ 10-20°0d
vertikaly, pficemz thel trup-stehna je doporucovan cca 110°. Pokud je sklon vyssi, jsou
zhorSeny vizualni podminky, které nuti hlavu do jejiho ptfedsunutého drzeni zvySujici axialni

zatizeni patete (Gilbertova, Matousek, 2002).

Pro komfortni jizdu jsou také zapotiebi opérka §ije a hlavy, které maji velky vyznam
pro odlehceni zatéze svalil Sije a ramennich pletenct a také eliminuje charakteristicky uraz
tzv. ,,whiplash Indry*“, ke kterému dochazi pii ndrazu stojiciho vozu zezadu. V neposledni
fad¢ jsou velice dilezité také funkEni bezpecnostni prvky jako airbagy a bezpeCnostni pasy.
Prvky ulehcujici manipulaci vozidla fidicem a vyzadujici méné usili pii fizeni jsou také
nezbytné. Posiloval fizeni, uprava polohy volantu ¢tyfmi sméry, sklonéni volantu pro
snadné€j$i vystup a nastup do vozidla ¢i jeho spravna poloha pied displejem na piistrojové
desce. Primér a velikost volantu maji byt pfiméfené. Aby nedochazelo k jeho kieovitému
drzeni, optimalni praimér by nemél presdhnout 3,5-4 cm. Ruce pii fizeni maji byt pod Grovni
ramen. V této poloze rukou dochazi k vylouceni zatéze ramennich pletenct (Gilbertova,

Matousek, 2002).

Samoziejmosti je symetrické umisténi pedali s ne prili§ vysokym sklonem, které nuti
chodidlo do extenze. Tento idedlni stav zajisStuje sklon sedaci plochy a jeji obly pfedni okra;.
Také je vhodné zajistit spravnou vysku zpétnych zrcatek a to v souvislosti se zaklonem hlavy,

pokud je umisténo ptili§ vysoko (Gilbertova, Matousek, 2002).

Navijeci bezpecnostni systém pedalii, dostatecna vzdalenost pedali od sebe, ale 1 fazeni
manualni pfevodovky ve spravné poloze. Komfortni podminky ve vozidle také zajist'uji
vhodné topeni ¢i systém vlhkosti vzduchu (klimatizace, ventilace), které poméhaji udrzovat
dobré vidéni za zhorSenych klimatickych podminek. Neméné dilezity je dostatecné klidny

interiér vozu a nizka hlu¢nost, kterd navozuje uvolilujici a méné stresujici atmosféru (BOZP,

Profi.cz, 2013).
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Obrazek €. 8: Ergonomie pracovisté fidice

Zdroj:  Mercedes-Benz. Croy. [online].[cit. 25. 9. 2016]. Dostupné z:

www.croy.cz/mb/ergonomicke-pracoviste/

U fidi¢i z povolani z ditvodu ¢astého sezeni a to v pievazné nespravné a stereotypni
poloze dochazi k mnoha svalovym a posturdlnim zméndm. Tyto zmény se projevuji nejcasteji
sklopenim panve vzad, v oblasti hrudni casti patefe zvySenim hrudni kyfozy, oplosténim
bederni lordozy, a Casto také K predsunuti nebo k predklonu kréni patefe. Dlouha jizda u
profesionalnich tidic¢t zpisobuje otoky nohou, bolest kréni patefe, ztuhlost pazi a predlokti,
jejichz pric¢inou je dlouhodobé drzeni volantu ¢i bolest bederni patefe a ramen. Stresové
situace pfi vykonu tohoto povolani vyvolavaji ztuhlost §ijovych svalii. Castou pfi¢inou téchto
negativnich dlsledki pohybového zatizeni fidici je Spatné drzeni téla, napéti, stres, ale také
velmi dlouhé setrvani v jediné poloze a stfidani této polohy az po del§i dobé. Nedostatek
mista v kabin¢ automobilu je zdroj problému tykajici se Castych bolesti, které tidi¢i snaseji.
OvSem mnohokrat neni na viné¢ pouze Spatnd ergonomie pracovisté fidi¢l, nybrz i jejich
zpiisob sezeni za volantem automobilu. Existuji ctyfi typy f1dicl, které lze charakterizovat dle
zpusobu sezeni v automobilu. Prvnim z nich je tzv. ,,nosi¢ bfemen®, ktery se pii jizd¢ vice
naklani dozadu a zaujima sed s pokréenymi rameny a jednou rukou na péce fizeni. Pti tomto
zpusobu sezeni jsou nejCastéji pozorované obtize tykajici se bolesti hlavy, o¢i, kostrée a
chodidel (obrazek ¢. 9).
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Obrazek ¢. 9: Nosi¢ bfemen.

7 TN

Zdroj: Ahaonline.cz. [online].[cit. 26. 9. 2016]. Dostupné zZ:
http://www.ahaonline.cz/clanek/ahaonline-cz/2147/jak-sedet-za-volantem.html

Druhym typem fidiCe je tzv. ,,navstévnik lunaparku®, ktery je pfi fizeni vozidla
naklonény vpifed, vzpfimeny s pfili§ pokréenyma nohama. Toto sezeni pifivodi bolesti

Vv oblastech $ije a zad, v bocich a v nohou (obrazek ¢. 10).

Obrazek ¢. 10: Navstévnik lunaparku.

Zdroj: Ahaonline.cz. [online].[cit. 26. 9. 2016]. Dostupné Z:

http://www.ahaonline.cz/clanek/ahaonline-cz/2147/jak-sedet-za-volantem.html
Tretim typem fidi¢l jsou tzv. zdvodnici, kteti mivaji rovnd zada, nataZené nohy a

bolesti v bedrech a bocich (obrazek ¢. 11).
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Obrazek ¢. 11: Zavodnik.

Zdroj: Ahaonline.cz. [online].[cit. 26. 9. 2016]. Dostupné Z:
http://www.ahaonline.cz/clanek/ahaonline-cz/2147/jak-sedet-za-volantem.html

Posledni ctvrty typ fidica jsou tzv. ,libovi frajefi. Tito fidi¢i mivaji Spatn¢ naklonéné
sedadlo, castokrat jednu ruku z okénka a druhou na volantu, pficemz praveé toto jsou divody
bolesti rukou a ramen (obrazek ¢. 12).

Obrazek €. 12: Libovy frajer.

Zdroj: Ahaonline.cz. [online].[cit. 26. 9. 2016]. Dostupné zZ:

http://www.ahaonline.cz/clanek/ahaonline-cz/2147/jak-sedet-za-volantem.html

1.4.2  Administrativni pracovnik

Pracovnici ufad Castokrat travi za pracovnim stolem vice nez osm hodin denné.
V souctu prosedi béhem svého profesniho Zivota vice neZ osmdesat tisic hodin. Je tedy
diilezité se v prvni fadé¢ zamé&fit na jejich spravné sezeni. Kvalitni Zidle zajiStujici dynamicky
sed, kterd zabraniuje jednostrannému zatiZeni organismu, pozitivné ovlivni fyzickou stranku,
minimalizuje pracovni Unavu, zlep$i koncentraci, produktivitu prace a vykonnost. Spravna

kancelatska zidle by méla mit opéradlo, které podpira patet a jeho dosah je po dolni okraj
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lopatek. Podpérky pod rukama ulevuji pazim, ramentim a $iji. Sedak by mél byt pohodiny,
vyskové nastavitelny, z mékkého prodySného materidlu se zaoblenou ptredni stranou. Hlaveé a
kréni pateti také ulevi opérka hlavy. Otaceci mechanismus ¢i kolecka Setii pohyb krénich,
Sfjovych a zadovych svali. Tedy zakladnimi pozadavky vhodné pracovni zidle stabilita a
bezpec¢nost, spravné umisténi ovladact zajist'ujici regulaci nastavitelnych parametrii, material,
barva, Calounéni, trvanlivost atd. Kancelafska zidle by méla tlumit prudky dosed pomoci
rastrové mechaniky nebo plynového péra, které zajisti mekké odpruzeni sedadla a kdyz se

Spravné nastavena sedaci plocha snizuje statickou zatéz a napomahé spravnému drzeni
panve a patete. Sedaci plocha by neméla dosahovat takové vySky, aby stlacovala spodni ¢ast
stehen, ale ani tak nizkd, aby nedochazelo k zakulaceni zad. Doporucend je takova vyska
sedaci plochy, ktera je zhruba o 3-5 cm niz$i nez je vySka podkolenni ryhy. Nastavitelnost
sedaci plochy obvykle ¢ini 38-50 cm a pro pevné sedadlo 43 cm. Vyska sedaci plochy taktéz
ovliviiuje vysku pracovniho stolu. Rozdil mezi témito vyskami ma byt 27-29 cm (Gilbertova,
Matousek, 2002). Nejvyhodnéjsi moznosti je pii praktické tipraveé pracovniho mista ponejprv
upravit vysku sedaci plochy a poté ptizptisobit vysku pracovniho stolu.

Prostor pro boky a spodni ¢ast trupu zajistuje Sitka sedaci plochy, ktera dle doporuceni
¢ini cca 38-42 cm. Nemén¢ dulezita je také hloubka sedaci plochy, ktera by neméla byt ptilis
dlouha, aby neztéZovala spravné vyuziti zadové opéry. V takovém ptipadé dochazi
ke sklouzavani trupu vpifed ¢i sezeni pouze na piedni Casti sedadla. Naopak prili§ kratka
sedaci plocha stlacuje zadni ¢ast stehen a hyzdi a dochézi tak ke snizeni pocitu stability
(Gilbertova, Matousek, 2002).

Optimalni sklon sedaci plochy &ini 3-5°. Caloun&ni by mé&lo byt z porézniho materilu,
jenz umoziuje odvod tepla, ma byt elasticky a pruzny. Ptili§ mékké calounéni vede
k nezadoucimu zapojovani zadovych svali a ohybacu kolen. Ptili§ tvrdé Calounéni vede
k diskomfortu v oblasti kostr¢e a hyzdi (Gilbertova, Matousek, 2002).

Nedilnou soucasti sedadla je zddova opéra, ktera se vyznamné podili na sniZeni aktivity
zadového svalstva ¢i tlaku na meziobratlové ploténky bederni patefe. Zadova opéra u vétSiny
pracovnich ¢innosti nema ptesahovat pfes dolni uhel lopatek, aby bylo umoZznéno volnému
pohybu hornich koncetin. Loketni opérky, které mohou byt soucasti sedadla, slouzi nejen
k opfeni hornich koncetin, ale i k bo¢nimu podepteni trupu. Taktéz omezuji sezeni s kulatymi
zady a usnadnuji useddni €1 vstavani. Pii nékterych ¢innostech ovSem loketni opérky mohou

prekazet, tudiz jsou nejvhodnéjsi opérky snimatelné (Gilbertova, Matousek, 2002).
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Néslednym faktorem ovliviiujicim spravné sezeni je i prostor pod sedadlem, ktery
umoziuje pii sezeni ménit polohu téla, natazeni dolnich koncetin ¢i jejich zasunuti pod
sedadlo. Usnadnuje téZ pohodIné vstavani ze zidle (Gilbertova, Matousek, 2002).

Lepsi a prijemnéjsi podminky v kancelafi zajisti vhodné rozmisténi nabytku. Pracovni
stil umistény co nejdale ode dveri, ktery by mél nabizet vyhled z okna. Samotny pohled od
stolu by nemél byt sméfovan do zdi, nybrz do mistnosti. Pokud to interiér dovoli zidle
neumistovat zady ke dvefim a okniim. Pfedméty na pracovni plose musi byt v dosahu rukou
bez nutnosti otaceni trupem. Pracovni sektor je mozno vymezit Sitkou ramen a Sitkou
rozkroCenych nohou. Eliminaci pohybu mimo pracovni prostor, ktery je pro télo znacné

namahavy, 1ze dosahnout vyssi efektivity v pracovni ¢innosti (Aprofes.cz, 2015).

Obrazek €. 13: MoZnosti nastaveni pracovni Zidle

Uhlové nastaveni

Hlavova opérka
s vwikovym, thlovym a hloubkovym

nastavenim zajisti optimaini drZeni
hlavy a tevu krtni paten

Hioubkové nastaveni

Vy&kové nastaven| /

Vy&kové a hloubkové
nastaveni bedemi
opérky podporge
spravne drzeni

v oblasti
bedemi patefe

Vyskové stavitelné podrucky
s moZnosti Upravy jejich
vzdalenosti od sedaku

Ovladani synchronniho
mechanismu a nastaveni

celkové vysky Zidle pomoci
plynoveho pistu

Nastaveni tuhosti houpani
dle télesné hmotnosti uZivatele
podporuje spravne drZeni téla

Nastaveni tuhosti opéraku S ]
v blokovane poloze nezawsie

na poloze sedéku /

Synchronni mechanismus
umozne soucasny naklon sedaku
i opéralu s 5 polohami blokace
pro pohodiné a zdravé sezeni

Zdroj:  Kancelarska-  zidle.cz. [online].[cit. 28. 9. 2016]. Dostupné z:

http://www.kancelarska-zidle.cz/?clanek=nazor-odbornika

30



Soucasna prace v kancelafi ¢i na ufadu vyzaduje uzivani vypocetni techniky. Spravné

nastaveni monitoru, klavesnice ¢i mysi je velice dulezitym aspektem pfi praci tohoto typu. Pti

pouzivani klavesnice a sledovani obrazovky po delsi dobu, nelze vyloucit, ze bude nasledovat

bolest v zadech, bolest o¢i ¢i bolest v zapésti. Bude pocitovana tnava a objevi se priznaky

urcitého psychického napéti. Priciny této odezvy mohou byt v nizkém ¢i vysokém umisténi

monitoru, sezeni na nevhodném typu sedadla, nevhodnym umisténim klavesnice, ztizeni ¢teni

znakll zpusobené reflexy oken ¢i hlukem naruSujici pracovni soustiedéni (Gilbertova,

Matousek, 2002). Snizit unavu o€i lze ztlumenim jasu pozadi, uZitim vétsiho pisma,

nastavenim kombinaci barvy a textu, zamezenim odlesku na obrazovce, pouzivanim

kvalitniho osvétleni sméfujiciho ze stropu a nastavenim spravné vzdalenosti a thlu monitoru

od pracovnika (Aprofes.cz, 2015).

Obrazek ¢. 14: Ergonomické parametry kancelaiského pracovisté s PC.

MONITOR ; VZDALENOST OCI 50-70cm )
moZnost vertikainiho <; 1 > OD OBRAZOQVKY (nebo vzdalenost paZe)
aklanéni i nataceni kolem .
svisté osy
l M SN BN BN BN NN BN B B A A A .
1
- e owm owm o ] o -
1
: o
I VYSKA
OPERADLA
38 -54cm VYSKA
! ki ROVINY
vyska 0 Y N /L T __ POHLEDU
103- 133 cm
PRACOVNI POLOHA 4 __ i
PLOCHY NOHOU postavy
o oo A CHODIDEL VYSKA
e SEDACKY
{u polohovacich
stolt v rozmezi 40-52cm
62 -82cm) dle vysky
postavy
\J \4
Zdroj: Navratil, R., Informatika. [online].[cit. 29. 9. 2016]. Dostupné Z:

www.slideplayer.cz/slide/2515292/

Ve valné vétSin€ jsou dnesni tfednicka pracovisté ochlazovana ¢i ohfivana klimatizacni

jednotkou. Idedlni teplota kancelafi se pohybuje v rozmezi 21-23 °C, pticemzZ rozdil v letnich

mésicich mezi teplotou venkovni a vnitini by nemél byt markantni. Doporucend vlhkost

v mistnostech je 30-70% (Aprofes.cz, 2015).
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1.4.3  Maliika vanoénich ozdob

Tato pracovni pozice vykonavana predevS§im Zenami zahrnuje fadu specifickych
¢innosti. Pfi vyrobé vanoc¢nich ozdob se Castokrat pracuje s otevienym ohném, riznymi druhy
chemikalii a to vSe samoziejm¢ vsed¢. Jedna pracovnice je schopna béhem své pracovni
smény ze skla vyfouknout az jeden tisic kusti vano¢nich ozdob. Malitky vanoc¢nich ozdob
musi ovladat i rizné malifské techniky. Kromé jemnych detailnich kreseb narocnymi
malifskymi technikami jak klasickymi barvami, tak zlatem nebo platinou a to vSe Stétcem 1
perem. Malitky vano¢nich ozdob pracuji v prostfedi dilen ¢i ateliérti a pii praci pouzivaji fadu
nastroji a zafizeni jako napiiklad Stétce, pera, Sablony, stiikaci pistole, jehly, tampony, sita,
obtiskové papiry, linkovaci a rozdélovaci strojky, dekoracni stroje, ale i vypalovaci pece. Pro
vykon tohoto povolani je pozadovéano rozliSovani barev, barevnych odstinti a samoziejme

malifské nadani.

Obrazek €. 15: Vyroba vanocnich ozdob

Zdroj: Slezska tvorba.cz. [online].[cit. 29. 9. 2016]. Dostupné z: http://www.slezska-

tvorba.cz/vyroba-vanocnich-ozdob-video

Jelikoz je pii vyrob& vanocnich ozdob zvySena koncentrace prachu, neni vhodné pro
osoby trpici astmatem, riznymi zdvaznymi alergiemi a ptecitlivélosti na pouzivané chemické
latky. Pfi tomto vykonu je také zapotitebi dokonale ovladat jemnou motoriku hornich
koncetin, koordinaci pohybt a samoziejmé jsou zde zvySeny naroky na vyborny zrak. Mohlo
by se zdat, Ze zorné podminky nesouvisi ptimo se sezenim, ovSem pokud vsak nejsou vhodné,
mohou nepfiznivé ovliviiovat drZeni téla a dokonce cely pohybovy systém. Zorné podminky
jsou dany osvétlenim, zornou vzdalenosti a v neposledni fad€¢ zornym uhlem. Spravny zorny
uhel tvofi horizontalni rovina, kterd je vedena okem a thlem pohledu od oka. Podle

charakteru prace je idealni zorny uhel v rozsahu 15-40°. Velikost zorné vzdalenosti je zavisla
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na velikosti sledovaného detailu. Proto pro detailni prace s velkymi naroky na zrak €ini tato

vzdalenost 12-25 cm (Gilbertova, Matousek, 2002).

1.5 Zdravotni aspekty pohybového zatiZeni u vybranych profesi sedavého zaméstnani

Opakované, dlouhodobé setrvavani v urité pracovni pozici s ptispénim vnéjSich a
vnittnich faktort ovliviiuje funkéni 1 morfologicky stav télnich soustav lidského jedince.
V mnoha ptipadech mezi nejvice postizené¢ bezesporu patii muskuloskeletalni systém.
Dalsimi zdravotnimi obtizemi, jejichz pti¢inou byvaji negativni vlivy sedavého zaméstnanti,
jsou kardiovaskuldrni onemocnéni, hypertenze, ischemicka choroba srde¢ni, infarkt
myokardu, angina pektoris, cévni mozkova ptihoda, diabetes Il. typu, obezita, RSI syndrom ¢i
ocni vady. VSechny tyto jmenované zdravotni obtize 1ze pozorovat v disledku dlouhodobé a

casto opakované pracovni polohy ¢i prace v uzavieném prostoru s klimatizaci.

Svalstvo a télesnd konstrukce cloveéka se vyvijely za podminek s prevazujicim
dynamickym pohybem. Valna vétSina kosternich svalii je proto uzptisobena ke stiidani napéti
a relaxace. Takto provadéna svalova Cinnost je fyziologicky nejaspornéjsi. Pouze nékteré
svaly trupu jsou ptizpisobeny ke statické praci a trvalejSimu napéti. AvSak se zménami
charakteru prace se zménilo 1 zastoupeni statické a dynamické zatéze. V soucasnosti u vetSiny

populace vyspélych prumyslovych zemi pfevazuje statickéd prace nad praci dynamickou.

Jednostrannému zatézovani lidského organismu casto pfedchazi svalova nerovnovéaha,
ktera mize zpusobit funkéni poruchy pohybového aparatu, jez jsou Casto sklonovanym
problémem moderniho ¢lovéka. Tyto poruchy je mozno vymezit jako poruchy funkce svald,
nervl, kloubti, mékkych tkani, organi a organovych soustav ¢i celého organismu (Oatis,

2009).

Také dlouhodobd staticka zatéz, pii které se neméni poloha téla, mizZe zplUsobovat
vzristajici napéti ve svalstvu okolo péatefe, jeZ se projevi tuhosti §ije ¢i beder. Tyto obtiZe Usti
Vv bolest, ktera je Sifena z tzv. trigger points do vzdalenéjSich mist po téle. Statickou praci je
mozno definovat jako dlouhodobou izometrickou kontrakei, pii které svalstvo pracuje staticky
hlavné pii udrzovani polohy svého téla a koncetin ¢i pfi drZzeni pfedméti nadmérné hmotnosti.
Ovsem vlivem svalového napéti, jeZ neni stiidano relaxaci, jsou stlaCovany cévy S nasledkem
nedostatecného ptisunu kysliku a vyzivovych latek do svalli a nahromadénim odpadnich

metaboliti. Dochazi také ke zvySovani nitrohrudniho a nitrobfiSniho tlaku, jenz pilisobi

33



mechanickym tlakem na velké cévy a zhorSuje navrat krve v zilach k srdci. V mozkové kuie
jsou permanentn¢ drazdény stale stejné nervové bunky, které fidi staticky napjaté svaly

V pohotovostnim rezimu a postupné se kolem nich §iii zona reflexniho utlumu. Nésledné pti

statické praci dochazi diiv k Ginavé nez pfti praci dynamické (Martinkova, 2010).

15.1 Poruchy kréni pdteie

Nejpohyblivéjsi ¢asti celé patete je jeji kréni cast, kdy pohyb je mozny ve vsech jejich
smérech. Kréni patet ma dvé zakiiveni- vétsi kiivku v oblasti dolni kréni patete a mensi
kiivku se zakiivenim opacnym v oblasti horni kréni patefe. Jelikoz ob&é dvé cCasti tvori
samostatné jednotky je mozno zaklanét i predklanét horni kréni patef nezavisle na dolni a
naopak. Tato ¢ast patefe nazyvana kraniocervikalni oblast je z mechanického hlediska zna¢né
namahdna a predstavuje dilezité misto, které reguluje pohyby celého osového organu

orientujiciho se podle polohy hlavy (Trnavsky, Kolatik, 1997).

v v Mrw e rowre

Bolesti Sije jsou druhou nejcastéjsi priCinou bolesti patete. Prevalance bolesti Sije se
V poslednich dekadach neustdle zvySuje. Pro muze Cini 24% a pro Zeny az 42%. Je tedy
mozné, ze tento stoupajici trend piimo souvisi s civilizaénimi zménami, zménou pracovni a
mimopracovni zatéZze a v neposledni fad¢ se sedavym zpisobem zaméstnani (Gilbertova,

Matousek, 2002).

Obrazek €. 16: Stereotypni zatézovani patefe

= =
a

Zdroj: Levitas.cz. [online].[cit. 30. 9. 2016]. Dostupné z: http://www.levitas.cz/bolesti-

krcni-patere/
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Dolni oblast kréni patefe se vztahuje k hornim koncetinam. Kréni patet kromeé sedmi
patetnich obratll zahrnuje i dalsi mékké tkan€ jako vazy, svaly, kloubni pouzdra c¢i
meziobratlové disky. I tyto struktury se mohou stat precitlivélymi a to v disledku
jednostranné zatéze. Tésny vztah lze také najit mezi bolesti kréni patefe a ramen, bolesti
hlavy, ztuhlym krkem a bolesti kréni patefe. ZvySena ztuhlost v oblasti stfedni ¢asti hrudni
patete vcéetn¢ zvysené citlivosti hrudni kosti a mezizebernich svalli jsou také dusledky
dlouhodobého sezeni s pfedklonem hlavy a zvySenou hrudni kyfozou, které sti v omezené

dychani, 1épe feceno jeho nespravny stereotyp (Rychlikova, 1997).

Bolest kréni patefe byva nejcastéji oznaCovanym muskuloskeletalnim onemocnénim
hlavné mezi administrativnimi pracovniky ¢asto pouZzivajici osobni pocitace, kdy je prevazné
zapojovana horni polovina téla. Disledkem cCastého sledovani obrazovky pocitace dochazi
k pfedsunutému drzeni hlavy, které piispiva ke vzniku funkénich poruch v hlavovych
kloubech a ¢Celistnim kloubu. Predsunuti hlavy zvySuje aktivitu extenzort Sije k udrzeni drzeni
hlavy a rovnovahy. Snizuje se aktivita Sijovych flexorii a dochézi k omezeni flexe horni kréni
patefe a k omezeni extenze dolni kréni patefe a horni hrudni patefe. Tento dlouhodoby
predklon hlavy se vyskytuje u cel¢ tfady profesi se sedavym zplsobem zaméstnani.

NejcastéjSimi rizikovymi faktory, které jsou spojeny s potizemi v oblasti kréni pateie a

vvvvv

e faktory individudlni- biologické zmény spojené se starnutim, chronické
piepracovani zamestnanct, neustale se zvysujici pocet let v zamestnani

e faktory opakovani a ¢asu- zahrnuji mnozstvi odpracovanych hodin za jednu sménu,
délku zaméstnani, strukturu ptestavek a zmény v drzeni téla béhem pracovni doby

e Uroven expozice- tyto faktory zahrnuji povahu prace a pracovniho prostiedi

e psychosocialni pracovni prostfedi- s bolesti kréni patetfe jsou spojeny také deprese,
stres a Uzkost, které ktomuto riziku téz piispivaji nemalou mérou (Vinkel,

Westgaard, 1992)
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Obrazek €. 17: Oslabeni a zkraceni svalovych skupin

| SPLENIUS

Zdroj: Levitas.cz. [online].[cit. 30. 9. 2016]. Dostupné z: http://www.levitas.cz/bolesti-
krcni-patere/

Mezi zavaznou profesiondlni pii¢inu dysfunkce kréni patefe 1ze oznacit 1 dlouhodoby
predklon hlavy, pii kterém dochézi k vyssi aktivité svali $ije a ramennich pletencti. Nejcaste;ji
se vyskytuje u profesi typu hodinafi, Sicky, malifky ¢i prace s mikroskopem. Pii dlouhodobém
predklonu hlavy dochazi k pfetizeni dolni kréni patefe a to ve smyslu funkCnich

cervikobrachialnich syndromi (Gilbertova, Matousek, 2002).

Obrazek €. 18: Predsunuti hlavy

Zdroj: Damynakole.cz. [online].[cit. 1. 10.  2016].  Dostupné  z:
https://www.damynakole.cz/2016/02/vse-uzitecne-o-posilovani-dil-ii/
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Pti ¢innostech s prevazujicim uklonem (napf. dlouhodobé drzeni telefonniho sluchatka
ramenem) ¢i pfevazujici rotaci hlavy (asymetrické umisténi monitoru pocitace) v kombinaci
s uklonem a rotaci, mize dochazet k zazeni meziobratlového prostoru a s moznym naslednym
vznikem kofenovych syndromt. Tyto symptomy mozna zdanlivé nesouvisi s bolestmi Sije,

ovSem mohou mit vyznamny patoplasticky vliv (Gilbertova, Matousek, 2002).

Charakteristickou pfi¢inou bolesti $ije byva postizeni mékkych tkani (svall, povazek,
svalovych Uponu a ligament). Bolest a napé€ti subjektivné pievazuje ve svalech a tiponech.
V rozvoji syndromu tenzni §ije se vyznamné uplatituje neurotizace a psychicka zatéz. Jedna se
o profese jako napf. nejriznéjsi typy administrativnich praci, prace v pasové vyrobg,

pokladni, Sicky atd.
1.5.2  Nemoci pohybové soustavy

Poruchami pohybového aparatu lze oznacit poruchy funkce kloubt, svalli a nervi,
ostatnich mékkych tkani, orgdnid, orgdnovych soustav, kde neni primarnim davodem
onemocnéni strukturdlni pti¢ina. Tyto poruchy se nejzietelnéji projevuji ve tiech vzajemné
propojenych systémovych trovnich:

. oblast funkce svalii- svalovéa dysbalance
. oblast centralni regulace- poruchy pohybovych stereotypti

. oblast funkce kloubli- omezeni kloubni hybnosti nebo hypermobilita

Dusledkem nedostateéné aktivity vyplyvajici z dlouhodobého sezeni je oslabovani fady
svalil a k naslednému sniZeni fyzické zdatnosti. Oslabené svalstvo neposkytuje dostatecnou
oporu pateti a kloublim, ¢imz dochézi k rychlému nastupu degenerativnich zmén kloubnich a

S tim souvisejici zvySené nachylnosti k uraziim pohybové soustavy (Gilbertova, Matousek,

2002).
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Obrazek ¢. 19: Oslabené a zkracené svalstvo
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Mezi nemoci pohybového apardtu nejCastéji patii bolestivé pateini syndromy a
onemocnéna Slach a jejich obal. Bolestivé pateini syndromy nejcastéji postihuji oblast
bederni patefe. Nejzadvaznéjsi jsou degenerativni zmény meziobratlovych plotének, které
muze také ovliviiovat nedostatek pohybu. JelikoZ meziobratlova ploténka nema vlastni cévni
zéasobeni, je vyzivovana difuzi, kterd pomaha dynamické svalové praci ve smyslu tlaku a tahu.
Meziobratlova ploténka je ziva z pohybu (Gilbertova, Matousek, 2002).

V nasi populaci jsou bolestivé pateini syndromy velice ¢asté a mohou mit riznou
etiologii. Degenerativni, zanétlivou, traumatickou ¢i naddorovou. Problémem vsak byva, ze
ptesné urceni podilu pficin na vzniku onemocnéni je v praxi velice obtizné. Pfedstava, Ze ¢im
dlouhodobym nebo ndhlym zatizenim pétete, ale také postupnym zatézovadnim patete tyto
bolestivé syndromy mohou ustupovat. Pravdou vSak byva, Ze obtize tykajici se bolesti zad se
povétsinou objevuji u lidi tézce pracujicich pii delSim stdni, sezeni, pti praci v predklonu ¢i
zvedani predmétl o vEtsi hmotnosti. Neptizniv€ na vznik a rozvoj bolestivych patefnich
syndromil ptsobi i vibrace, které se tykaji prave fidi¢t z povolani. Existuje vSak fada dalSich
pracovnich vlivii, které ovliviiuji charakter a cetnost bolestivych obtizi patete. Jsou to napf.
sttidajici se chlad a teplo, celkova inava, pracovni napéti a zatéz, ale i pracovni motivace ¢i
uspokojeni z prace. Bolest v oblasti bederni patefe je ekonomicky nejvice zatézujicim

profesionalné podminénym muskuloskeletalnim onemocnénim. V pribéhu svého Zivota ma ¢i
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melo zkusenosti s bolestmi v kiizi az 80 % dospélé populace, které byly ¢i jsou v souvislosti
S pracovnimi podminkami. Nejvyssi vyskyt téchto bolesti vykazuje dospéla populace mezi 35
a 55 roky (Gilbertova, Matousek, 2002).

Vyznamnou pfi¢inou nemoci pohybového systému jsou celotélové vibrace, které jsou
pfenaseny na organismus sediciho Cloveka. Zalezi vSak pfitom jednak na dobé expozice a
jednak na charakteru vibraci. Jednd se o vibrace, které jsou synchronni s rezonan¢nim
charakterem daného orgdnu. V ptipad€ ovlivnéni patefe se jedna o 4-8 Hz. Tento pienos
vybraci napt. zvySuje nespravnd konstrukce sedadel v automobilu. Nasledkem vibraci dochazi
k ¢ast&jsim bolestem v kiizi, ale 1 kK urychleni degenerativnich zmén. Disledkem mutize byt
Castéjs$i vyskyt skolidzy, spondylolyzy ¢i degenerativni zmény v oblasti hrudni patefe

(Gilbertova, Matousek, 2002).

Obrazek ¢. 20: Typy skolioz podle zaktiveni
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Zdroj: Skolioza-lecba.cz. [online].[cit. 3. 10. 2016]. Dostupné z. http://skolioza-

lecha.cz/

Pfetizenim Slach, svall rukou a piedlokti se mohou objevit komplikace zapésti.
Dlvodem je strnuld pozice dlani a ptedlokti pfi psani ¢i jinych c¢innostech vyzadujici
manudlni praci. Nasledky téchto komplikaci jsou otok a bolest. V zapésti se utlacuji nervy,
coz se projevi mravenéenim, Simranim, snizenim citlivosti a né¢kdy i1 palenim v oblasti ruky.

Tento problém lze odborn€ pojmenovat jako syndrom karpalniho tunelu (Bursova, 2005).
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Obrazek €. 21: Syndrom karpélniho tunelu
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Zdroj: Ordinace.cz.

[online].[cit. 4. 10

. 2016]. Dostupné Z:
http://www.ordinace.cz/clanek/syndrom-karpalniho-tunelu-2/

Bolest hybného systému nelze chdpat jen jako lokdlni poruchu kloubni, ale jako

poruchu celého hybného systému, tedy svali, Slach a vazi véetné nervové-regulacni slozky.

1.5.3 Bolesti zad

Jednim ze zakladnich pfedpokladi pro racionalni terapii ¢i pro primarni i sekundarni
prevenci je znalost rizikovych faktorti bolesti zad. Je sledovan vztah rizikovych faktora
k bolestem zad komplexné, ale i odd€lené k bolestem dolnich zad, hornich zad ¢i bolestem
Sije. Navzdory vysoké Cetnosti epidemiologickych studii jsou prezentovany casto rozporné

vysledky a to ve vztahu k hodnoceni vyznamnosti jednotlivych faktorti. Nicméné

vyznamnymi faktory z hlediska prevence bolesti zad jsou ty, které lze eliminovat ¢i snizit
[ ]

jejich rizikovost. V etiologii bolesti zad se podileji tfi zakladni skupiny predispozi¢nich
faktord (Gilbertova, Matousek, 2002):

faktory, které souvisi se zménami zivotnich podminek (Zivotniho stylu)
faktory individudlni
[ ]

faktory pracovnich podminek
Mezi individualni rizikové faktory je mozno zatadit faktory konstitucni, zabyvajici se

vékem, pohlavim, télesnou vySkou, télesnou hmotnosti a zdatnosti, hypermobilitou c¢i

genetickymi vlivy. Dal$imi individudlnimi faktory mohou byt posturalni, tvarové a
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strukturdlni. Nemén¢ rizikové jsou faktory psychosocidlni zabyvajici se kvalitou lidského
zivota, ale také faktory spojené s mimopracovni ¢innosti, mikroklimatickymi podminkami,
koufenim, konzumaci alkoholu, irazy a operacemi ¢i jinymi onemocnénimi. Rizikové faktory
pracovnich podminek je mozno definovat jako tézkou fyzickou praci, pohybovou a polohovou
zatéz, celotélové vibrace, pretlak vzduchu, ionizujici zafeni, mikroklimatické podminky atd.
Nebezpecnymi rizikovymi faktory jsou chemické Skodliviny jako napt. fluor (osteosklerdza,
osteoporodza), olovo (atrofie kostni tkang€, uponové bolesti), fosfor (fosforové nekrozy, pozdni
neurotoxicky efekt). TaktéZ psychosocidlni faktory negativné ovliviluji podminky
V pracovnim zatizeni lidského jedince (Gilbertova, Matousek, 2002).

Jako nejcasté;jsi pri¢inou bolesti zad jsou uvadény funkcéni poruchy. Jedna se v podstaté
o omezeni hybnosti jednoho nebo vice segmenti pateie (blokady), které jsou provazeny i
svalovou odezvou. Jejich vznik lze pfi€ist nespravnym zatézovanim pateie pii dlouhodobé
vnucenych polohéach, neo¢ekdvanému prudkému pohybu, ale také pfi internim onemocnénim.
Poruchy funkce ovSem mohou vznikat 1 mimo patef. PfiCinou téchto poruch mlze byt
naruseni funkce svalového systému ve smyslu svalové nerovnovahy, kdy dochazi
k dysbalanci mezi svaly s tendenci ke zkracovani a svaly s tendenci k oslabeni. Bolesti zad
jsou Vv soucasnosti povazovany za jakousi dain dneSniho sedavého stylu zivota. Typickym
nasledkem dlouhodobého a castého sezeni, jsou tzv. kulata zada. V podstaté se jednd o
svalovou dysbalanci mezi prsnimi a lopatkovymi svaly, provazenou bolesti zad, blokddami
kloubi a omezenim celkového vykonu pohybové soustavy. Pii¢inou téchto jmenovanych
obtizi je horni zkfizeny syndrom, ktery je zpisoben posturalni vadou projevujici se krénim
prohnutim a hrudnim vyhrbenim. Disledkem tohoto postaveni je poruseni svalové souhry
mezi horni ¢asti trupu a postavenim hlavy pfi jednotlivych pohybovych castech (Bursova,

2005).
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Obrazek ¢. 22: Svalova dysbalance

Z-zkracene svaly

Zdroj:  Béhej srdcem.com. [online].[cit. 5. 10. 2016]. Dostupné z:
https://behejsrdcem.com/clanky/nejlepsi-tipy-jak-minimalizovat-bolesti-zad-pri-behani/

Dalsim dasledkem S$patného sezeni mizou byt také bolesti hlavy. RozliSujeme bolest
anteflexni vznikajici v disledku ptetizeni vazii pti predklonu hlavy a bolest tenzni vzniklou
svalovym napétim. Ptiinou tenzni bolesti hlavy je nadmérnd psychickd zatéz ¢i ptetizeni
hornich trapézovych svali,, kdeZto anteflexni bolesti vznikaji v disledku dlouhodobého
ptedklanéni hlavy pti sezeni (Gilbertova, Matousek, 2002).

Obrazek €. 23: Problémy spojené s bolesti hlavy

Zdroj: Levitas.cz. [online].[cit. 30. 9. 2016]. Dostupné z: http://www.levitas.cz/bolesti-

krcni-patere/
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1.5.4 Svalova dysbalance

Svalova nerovnovédha vznikd v disledku jednostranného zatéZzovani pohybového
systému a nedostatku pohybu, jehoz ndsledkem se zna¢n¢ zvyraziuji rozdily obou svalovych
skupin. Posturdlni svalstvo pietézuje staticky charakter zatéze, ¢imz se pak svaly znacné
zkracuji. Nedostatek pohybové aktivity snizuje svalovou silu svall s fyzickou funkci. Je-li
zachovana rovnovaha mezi agonistickymi a antagonistickymi svaly jsou schopny spravné
spolupracovat pifi ovladani urcité Casti téla. Za normalnich okolnosti je svalové napéti na
protilehlych stranach kloubt vyvazené. Pokud vSak dochéazi k vétsi aktivaci svalll s pfevazné
statickou funkci, tyto svaly nabyvaji pfevahu a wvznikaji zkracené¢ svalové skupiny.
Fyziologicka rovnovaha mezi obéma systémy je naruSena. Vznikd tak svalova nerovnovaha,
¢ili dysbalance, ktera se negativné projevuje na svalovém tonu. Svalovd dysbalance muze
piejit az ve zmény strukturdlni. Na zaklad¢ reflexivnich a vyvojovych vztahli zkraceny sval
tlumivé plsobi na oslabeny sval fazicky, pfebira jeho funkci a tim se svalova nerovnovaha
dale prohlubuje. NejcastéjSim prikladem oslabenych svalli jsou svaly bti$ni, Sijové, hyzdové a
mezilopatkové (Gilbertova, Matousek, 2002).

Rozlisuji se dva typy svalové dysbalance:

. lokélni- pouze v urcité svalové jednotce
. systémova- V celé pohybové soustavé. Vznika nevyvazenim dynamicky jednostranného
zatizeni s naslednym ptetizenim pohybového aparatu.

Svalové dysbalance se typicky nachéazeji sdruzené¢ do syndromt. Jedna se o syndromy
horni a dolni zk#izeny. Typickou obtizi byva bolest v kiizové oblasti, ktera je zpusobena
pietizenim z dlouhého sedu a nepoméru v oslabeni biisnich svalt a zkraceni svalti zadovych.
Absenci pohybu se zde mize objevit dolni zkiizeny syndrom. Touto neaktivitou jsou
oslabovany svaly bfi$ni a hyzd'ové. Posturdlni svaly ptebiraji funkci oslabenych svall a jsou
pretéZovany vzptimovace trupu a bedrokycelni sval. Popsané svalové pietizeni se nasledné

podili na vzniku bolesti zad v bederni oblasti (Gilbertova, Matousek, 2002).
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Obrazek €. 24: Svalova dysbalance v ramci dolniho zkiizeného syndromu.
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Zdroj: Tlapak, P., Tvarovani téla pro muze a zeny, 4. vydani, ARSCI, 2004. ISBN 80-
86078-41-8

V ramci horniho zkiizeného syndromu jsou zkraceny horni vlakna trapézového svalu,
zdvihace lopatky a k pfevaze zdvihace hlavy. Sval prsni byva jeden z nejcastéji zkracenych
svali. Naopak oslabeny byvaji dolni fixator lopatek a hluboké flexory krku a hlavy.
Nasledkem tohoto se mohou vyskytovat bolesti mezi lopatkami a bolesti v oblasti spojeni
zeber s hrudni kosti. Pfi¢inu obtizi je mozno hledat v nevhodném sedu (shrbena zada), pii
kterém dochazi k ptetézovani kloubnich spojeni hrudniho koSe. Ochabujici mezilopatkové
svalstvo a zkracujici se prsni svaly vedou k hornimu zktizenému syndromu (Gilbertova,

Matousek, 2002).
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Obrazek ¢. 25: Svalova dysbalance v ramci horniho zkiizeného syndromu
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Zdroj: Tlapak, P., Tvarovani téla pro muze a zeny, 4. vydani, ARSCI, 2004. ISBN 80-
86078-41-8

Disledkem uvedenych svalovych poruch dochdzi k porucham statiky a dynamiky
patefe. Zkracené a ptetizené S§ijové a horni trapézové svaly omezuji hybnost kréni patete.
Zkracené prsni svaly a oslabené fixatory lopatek podporuji hyperkyfozu hrudni ¢asti patete.
Pretizené a zkracené svaly napfimovace patefe a dolni zkiiZzeny syndrom jsou pficinou

omezeni bederni ¢4sti patefe a vzniku hyperlordozy (Gilbertova, Matousek, 2002).
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1.6  Kompenzaéni pohybovy rezim

S ptibyvajicim vékem je mnozstvi a kvalita pohybu stéle siln€ji ovliviiovana socidlnim
prostitedim. Pohyb je usmérnovan ¢i dokonce nahrazovéan jinymi podnéty jako naptiklad
vypocetni technika nebo televize. Populace se potykd s nedostatkem pohybové aktivity,
pohybovou chudosti a nadmérnym udrzovanim statickych poloh. Absence pohybové aktivity
nejednim ze spoustécich mechanismt, které nevyhnutelné vedou k poSkozeni organismu a
zpusobuji vazné poruchy télesného 1 duSevniho zdravi. MozZnosti, jak snizit riziko dopadu
téchto negativnich problémt, je provadéni pravidelnych kompenzacnich cviceni, které lze
oznacit jako variabilni soubor jednoduchych cvikii v jednotlivych cvi¢ebnich polohach. Tyto
kompenzacni cviky lze ucelné modifikovat s pouzitim rizného naradi a nacini. Vybér
spravného kompenzacniho cvi€eni musi byt individudlné zacileny a mél by vychazet
Z aktualniho funkéniho stavu hybného apardtu jedince. V prtibéhu cvi¢eni je nutné
respektovat urcité neurofyziologické zékonitosti a provadét je vzdy presnym zpiisobem. Jen
tak budou cviceni efektivni s pozitivnim u¢inkem. Pokud jsou dodrzeny didaktické zasady pti
provadéni cvikli, mohou se stat nejen spolehlivou moznosti prevence, ale 1 ucinnym

prosttedkem K odstranéni piipadné jiz vzniklé funkéni poruchy pohybového systému

(Bursova, 2005).

Kompenzacni cviCeni pozitivné ovliviiuji podptirné hybny systém. Jejich ptisobeni lze
zacilit ovSem nejen na podpiirnou slozku pohybové soustavy (vazy, klouby, Slachy), ale také
na svalovou tkan, tedy slozku vykonnou. Kompenzacni cviceni mohou byt vyznamnymi
pomocniky v harmonizaci télesného vyvoje jedince a soucasné¢ mohou pozitivné ovliviiovat

funkéni stav vnittnich organt (Bursova, 2005).

Kompenzaéni cvieni lze rozdélit dle specifického zaméfeni ¢i prevladajiciho

fyziologického ucinku na pohybovy aparat:

o kompenzacni cviceni uvoliovaci
o kompenzacni cviceni protahovaci
o kompenzacni cviceni posilovaci

Podminkou efektivnosti téchto cviceni je pfesné dodrzovani posloupnosti jednotlivych
cvikil. Jako prvni zatfazovat protahovaci cviky a po dasledném uvolnéni provadét posilovani
svalovych skupin s opacnou funkci. Velice dulezitou soucésti kompenzac¢niho cviceni je

spravné dychani. Zajistuje nejen vymeénu plynt a podporu metabolismu, ale ovliviiuje také
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drazdivost vétSiny kosternich svali. Zékladem kompenzacnich cviceni je dychéni se

zaméfenim na hluboky nadech a vydech.

Kompenzaéni cvi¢eni se zaméfenim na jedince profesi se sedavym zplsobem
zaméstnani jsou optimalni cvicebni sestavy na svalovou zatéz pod vlivem sedu. Jedna se o
vzptimujici cviceni ¢i zpeviovani svalstva patetrniho korzetu. Dlouhodobé sezeni je pfi¢inou
ochabovani a zkracovani jednotlivych oblasti patefe a ohnuti hrudni patefe vyvolavajici
prohnuti bederni a kréni patefe. Je nezbytné vSak kromé posturdlnich zadovych svali
posilovat téz svaly, jez maji tendenci k ochabovani, zadové rotatory, které jsou pro vytvareni
svalového korzetu kolem patefe nenahraditelné. Pomahaji totiz stabilizovat patef v pribéhu
pohybu. Tudiz posilovanim zadovych rotatorl 1ze predejit mnohym bolestivym omezujicim

blokadam a funkénim porucham (Bursova, 2005).

Lze dosahnout i negativniho u¢inku kompenzaéniho cviceni a to nevhodnou volbou
jednotlivych cvikl, jez jsou vybrany do komplexniho pohybového programu dle
individualnich potieb. Pro provadéni kazdodenniho cviceni v domacim prostiedi je nutné, aby
byly zastoupeny vSechny typy kompenzacnich cviki v optimalnim poméru. Pii sestavovani
pohybového programu se musi vénovat zvlastni pozornost konstitu¢nimu typu postavy.
Jedinci s nedostate¢nou pohyblivosti a zkracenym svalstvem by méli preferovat spiSe cviky
uvoliiovaci a protahovaci a naopak jedinci s nadmérnou pohyblivosti a nezpevnénym

svalstvem piiméfené cviky posilovaci (Bursova, 2005).

Cely fyziologicky piinos kompenzacnich cviceni Ize znehodnotit nepiesnym
provedenim jednotlivych cvikii. Dopousti-li se cvicenec v pribéhu pohybu zavaznych chyb,
mize podporovat vznik svalové dysbalance, Spatného drzeni téla a dany nefyziologicky
bolestivy stav vyrazné zhorsit. Z tohoto divodu je pro spravné a bezchybné provadéni cvikii
vhodna alespoit minimdlni znalost anatomickych a funkénich charakteristik svalovych skupin
pro dokonalou ptedstavu o pribéhu pohybu. V kone¢ném vysledku kompenzaénich cviceni je
1 neruSené¢ a klidné prostfedi s moznosti vyuZiti pestrého cvicebniho na€ini. Nudnému
stereotypu cviceni je mozno zabranit vyuZitim jejich rozmanitosti. A v neposledni fadé¢ jisté
neni zanedbatelné ani kladné plisobeni na psychiku, kdy hlubsi koncentrace napomaha zbavit

se myslenek na starosti v§edniho dne, psychicky se uvolnit a odreagovat (Bursova, 2005).
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1.6.1 Komplexni lécebna rehabilitace

Komplexni 1éCebna rehabilitace zahrnuje Sirokou Skalu oblasti od medicinské a
rehabilitacni, po socidlni ¢i pedagogickou. Lécbou poruch pohybové soustavy se zabyvaji
ruzné slozky rehabilitatni péCe. Nejvetsi podil ovSem zaujima rehabilitace 1éCebnd, ktera
zahrnuje fyzikalni terapii, lééebnou télesnou vychovu, ergoterapii, farmakoterapii ¢i

psychoterapii.

Komplexni lécebnou rehabilitaci je moZno dle Svétové zdravotnické organizace
definovat takto: ,,Rehabilitace je kombinované a koordinované vyuziti lékarskych, socialnich,
vychovnych a pracovnich prostredkit pro vycvik nebo znovuziskani co mozna nejvyssiho
stupné funkcni schopnosti a obsahuje vsechny prostredky smérujici ke zmenSeni tlaku, ktery
pusobi disabilita, nasledny handicap, a usiluje o spolecenské zaclenéni postizeného. * (Kolafr,

2009)

Tedy cilem komplexni lé¢ebné rehabilitace je vyuZiti vSech moZnych prostfedki ¢i
opatieni, které sméfuji K co nejrychlejsi resocializaci ¢lovéka s poSkozenym zdravim do

aktivniho spolecenského Zivota.

Béhem rehabilitacniho procesu se vychazi predevsim z pozitivnich vlastnosti a hodnot a

zejména z moznosti rehabilitovaného jedince. Komplexni rehabilitaci je mozno rozd¢lit na:

. lécebnou- zdrojem procesu komplexni léCebné rehabilitace jsou lécebné postupy
vychazejici z diagnostickych, terapeutickych a rehabilitacnich opatfeni, jez jsou
zaméfeny na obnovu schopnosti ¢i stabilizaci zdravotniho, ale 1 psychického stavu
jedince

. pracovni- vychazi ze zaméfeni se na pracovni uplatnéni rehabilitovaného. Obsahem
pracovni rehabilitace je profesni ptiprava, vytvareni pracovnich ptileZitosti a podpora
zamestnavani pomoci pracovni asistence

. pedagogickd- je zaméfena na oblast vychovy a vzdélavani s cilem dosdhnout co
nejvyssiho stupné socializace rehabilitovaného

o socidlni- komplex specifickych cCinnosti, jeZ se zaméfuji na legislativni ochranu,

materialni zabezpeceni, socializaci, zajiSténi socialnich sluzeb atd.
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1.6.2 Kinezioterapie

Kinezioterapie, neboli lécebna télesna vychova mé snahu pokusit se ovlivnit pohybovou
soustavu na zakladé znalosti jeji fyziologie a kineziologie s takovym efektem, aby pohyb
vyvolal pfiznivy lécebny efekt. Cilem téchto rehabilitatnich metod tedy je protahnout a
uvolnit zkracené svaly, posilit svaly oslabené a t€émito cviky ovlivnit drzeni téla v uvolnéném
postoji. Cviky, jez vyuzivaji fyziologického ucinku lze rozdélit do téchto zakladnich kategorii
(Zitko, 1998):

. mobiliza¢ni- tato cvi¢eni maji za ukol aktivovat a obnovovat spravnou funkci kloubt.
Realizovany pohyb se provadi v ramci celych kloubné-svalovych jednotek s diirazem na
rozcviceni nejen svall, ale i1 kloubl. Cilem téchto cvikli je optimalni prohfati a
prokrveni kloubti, Gprava svalového tonu partnerskych svalii, tvorba synovialni tekutiny
a odstranéni svalovych dysbalanci

. protahovaci- optimalizuji stav délky svalového vlakna za predpokladu, ze jsou dodrzeny
zékladni podminky spravného protahovéni, ¢ili protahovani pomalu vedené s absenci
rychlych piechodut, které zvysuji svalové napéti. V piipadé provadéni téchto cvikl je
dalezit¢ vyvarovat se poloham, pii kterych jsou protahované oblasti vystaveny
opac¢nému gravitacnimu pusobeni

. posilovaci- podstatou téchto cvieni je zvySeni spravné funkce svalu. Pii posilovani
dochazi ke zlepSeni mezisvalové a nitrosvalové koordinaci. Lze jim dosdhnout zvyseni
klidového svalového tonu a upraveni tonické dysbalance ve svalovém segmentu. Pii
provadéni posilovacich cvikl je potteba fidit se vSeobecnymi zasadami, které eliminuji
negativni dopady Spatného provedeni. Musi byt respektovan v€k cvi€ence. Pfi cviceni
dbat na vSestrannost a pestrost, preferovat cviky kondi¢ni gymnastiky, pied posilovanim
se pripravit na zatéz

. relaxacni- tato cviceni slouzi k zamérnému sniZeni psychického a svalového napéti,
zlepSeni elasticity svalll ¢i k urychleni regenerace. Podstatou relaxacnich cviki je
uvédomeni si vlastniho téla, jez vede k efektivnimu provedeni jednotlivych pohybovych
ukonli

o dechova- také tato cviCeni maji nezanedbatelnou tlohu a vliv na posturdlni funkci a
drzeni téla. Hluboké a intenzivni dychani optimalizuje tonus svalstva V ndvaznosti na

dalsi posturalni svalstvo (Bursova, 2005)
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1.6.3 Fyzikalni terapie
Tato metoda je zaloZena na cileném pisobeni fyzikalni energie na organismus, nebo

jeho cast s terapeutickym cilem zvysit nebo modifikovat aferentni informace vyssich etazi

centralniho nervového systému s pomoci biologické zpétné vazby. Napomaha tak aktivovat
autoreparacni mechanismy, jejichz normalni ¢innost je naruSena a to z divodi strukturalnich

¢i funkénich (Podébradsky, Podébradska, 2009).

Nejvétsiho efektu dosahuje fyzikalni terapie u poruch pohybové soustavy ve spolupraci
s dalsimi prostfedky fyzioterapie pfedevS§im mékkymi technikami a cvicenim. Neni
rozhodujici délka a mnozstvi aplikaci, ale optimalné¢ zvolené terapeutické ovlivnéni
symptomu a dysfunkci, pfedevsim pohyboveé soustavy (Kolat, 2009).

V porovnani s farmakoterapii je nespornou piednosti fyzikalni terapie jeji cilené
davkovani, jez nemlze farmakoterapie z4ddnou aplikacni formou dosahnout. V rdmci
rehabilitacniho planu lze vybrat takovy druh fyzikdIni terapie, kterd nebude mit zadné
negativni vedlej§i U€inky pfi optimalnich terapeutickych ucincich (Podébradsky,
Podébradska, 2009).

Ptes Sirokou Skalu dostupnych procedur fyzioterapie klade velky diraz na spolupraci
pacienta na terapii a jako pasivni terapie by po stanoveni diagndézy nemeéla presahnout 5-10
%. Optimaln¢ by méla byt kombinovana s dalSimi technikami fyzioterapie jako napft. techniky
myoskeletalni mediciny ¢i 1écebnou télesnou vychovou. Discipliny fyzikalni terapie maji jako
kazdé d€leni prevazné didakticky charakter a jsou zatizeny zna¢nou nepiesnosti. Presto je
mozno fyzikalni terapii diferencovat na:

o elektroterapie- kontaktni (galvanoterapie, nizkofrekvenéni terapie, stfedofrekvencni
terapie) a bezkontaktni elektroterapie (vysokofrekvencni terapie, distancni
elektroterapie, magnetoterapie)

. fototerapie- nepolarizované zafeni (UV-zafeni, audiovizualni stimulace, IR-zafeni) a
polarizované zateni (laser, biolampa, fotokolorterapie)

o termoterapie- Caste¢na termoterapie (pozitivni-parafin, negativni-studené obklady,
kombinovana-stiidavé koupele) a celkova termoterapie (pozitivni-parni lazen,
negativni-kryokomora, kombinovana-skotské stiiky)

o mechanoterapie-  pfistrojové  trakce, kompresni terapie, vakuova terapie,
ultrasonoterapie, terapie razovou vinou, manualni terapie (masaz)

. kombinace rtznych druhli terapie- kontaktni elektroultrasonoterapie (Podé&bradsky,

Podébradska, 2009).
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1.6.4 Ergoterapie

Tento samostatny lécebny obor velice izce spolupracuje s fyzioterapii s primarnim
zajmem umoznit jedinci provadét ¢innosti, nebo zaméstndni, jez povazuje za smysluplné ¢i
uzite¢né a prispivat tak ke zkvalitnéni jeho zZivota a celkového zdravotniho stavu. Aplikované
ergoterapeutické metody vzdy zohlediuji socialni, kulturni, ekonomické i osobni potieby
jedince. Je pracovano s lidmi riznych vékovych skupin, ktefi z divoda fyzickych,
psychickych, smyslovych ¢i socidlnich maji urcitd omezeni v provadéni svych aktivit
(Jelinkova, Krivosikova, Sajtarova, 2009).

Ergoterapii lze definovat dle Ceské asociace ergoterapeutll jako: ,profesi, kterd
prostrednictvim smysluplného zaméstnavani usiluje o zachovani a vyuzZivani schopnosti
jedince potrebnych pro zvlidani béznych dennich, pracovnich, zdjmovych a rekreacnich
cinnosti u osob jakéhokoli véku s riiznym typem postizeni. Pojmem zaméstnavani jsou mysleny
veskeré cinnosti, které clovek vykonava v prubéhu Zivota a jsou vnimany jako soucast jeho
Zivotniho stylu a identity.* (Jelinkova, Krivosikova, Sajtarova, 2009, s. 13).

Ergoterapie je zaméfena na to, jak velky vliv ma disabilita ¢i nemoc ¢lovéka na jeho
schopnost provadét riizné Cinnosti a jakym zptisobem docilit toho, aby doSlo k rovnovaze
mezi schopnostmi jedince, naroky konkrétnich ¢innosti a faktory prostfedi. Dale je zaméiena
na provadéni Cinnosti, které osoba povazuje za uzitecné. Jiz samotnd cCinnost je zde
povazovana za cil 1 prostfedek terapie. Lécba vychazi ze socidlnich roli Clovéka a
V neposledni fadé se zajima o prostfedi, v némz jedinec pracuje a zije, jelikoz Cinnosti
provadéné béhem terapie jsou ovlivnény vzajemnou interakci mezi ¢lovékem a prostfedim
(Jelinkova, Krivosikova, Sajtarova, 2009).

Cilem této terapie je rozvoj dovednosti, které jsou potfebné k vykonavani rtiznych
ukond prostfednictvim aktivity pro umoznéni socidlniho zaclenéni. Ergoterapie je proto
jednou z dulezitych komponent komplexni 1ééebné rehabilitace, ktera ma za kol snizovat
dopady disability na kazdodenni zivot jedince a pomahat s jeho zac¢lenénim do spole¢nosti.

Je stanoveno pét zakladnich piedpokladi, na kterych je ergoterapie zaloZena:

o existence zasadni spojitosti mez aktivitou a zdravim

o zdravou aktivitou je zachovana rovnovaha mezi bytim, jedndnim a myslenim

J existence jednoty mysli a téla

o je-li narusena moznost Ucasti na aktivité, dojde ke zhorSeni psychickych a télesnych

funkci
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podporuje-li aktivita télesné a psychické funkce, dochazi soucasné k navratu schopnosti
funk¢nich a z toho lIze usoudit, ze aktivitu je mozno pouzit k G¢elim terapie (Jelinkova,
Krivosikova, Sajtarové, 2009).

Ustiedni triddou ergoterapie lze oznadit vztah osoba-prostiedi-zaméstnavani. Diivodem,
pro¢ lidé vyhledavaji ergoterapeuta, je mimo jiné i to, ze maji problémy s provadénim
konkrétnich ¢innosti. Pro sviij osobni pocit pohody ¢i zdravi je kompetentni vykon
zaméstnavani nezbytny. Predpokladem pro pfimétfeny vykon je rovnovdha mezi naroky a
pozadavky konkrétni ¢innosti a dovednostmi ¢i schopnostmi jedince na tyto naroky adekvatng
reagovat. Jelikoz kazda Cinnost se odehrava v prostfedi, jez je pro ni charakteristické, je
nezbytné vytvofit synergii mezi vSemi tfemi vySe zminénymi oblastmi, tedy osobou-

prostiedim-zaméestnavanim.
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Il Prakticka ¢ast

2 Cil prace, védecké otazky, ukoly prace

2.1  Cil prace
Cilem diplomové prace je:

. zjistit miru pohybového zatizeni u vybranych profesi se sedavym zplisobem zaméstnani
o na zaklad¢ zjisténych skutecnosti sestavit vhodny kompenzaéni program, eliminujici

potize spojené s jejich pracovni aktivitou.
2.2 Védecké otazky

Védecka otazka ¢. 1: Budou profesionalni fidi¢i v disledku velmi dlouhého setrvani v jediné

poloze pievazné trpét bolesti v oblasti Sijovych svalu?

Védecka otazka ¢. 2: Budou bolesti kréni patefe u administrativnich pracovnika ptevladat

nad bolestmi dolnich koncetin?

Védecka otazka ¢. 3: Budou trpét malitky vénocnich ozdob V souvislosti se sedavym
zpusobem zaméstnanim castéjSimi problémy usticimi v bolesti pifedev§im v oblasti bederni

patere?

Védecka otazka ¢. 4: Bude vzorek sledovanych probandi vzhledem k sedavému zaméstnani

vykazovat nedostatek pohybovych stimult?

Védecka otazka €. 5: ZvySuje intenzitu bolesti probandid vykon profese se sedavym

zpusobem zameéstnani?

Védecka otazka ¢. 6: Bude casova dotace vyhrazena kompenza¢nim pohybovym aktivitam

dostacujici pro ptipadné zmirnéni potizi probandi?
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2.3 Ukoly prace

Kovéfeni ¢i vyvraceni védeckych otazek a KnapInéni cild diplomové prace jsou

stanoveny tyto dil¢i ukoly, které zajisti jejich bezproblémové feseni.

o studium odborné literatury

o zhotoveni kvalifikovaného dotazniku

. osloveni reprezentativniho vzorku probandi

. distribuce dotaznikt (ptiloha €. 1) a jeho sbér

. na zakladé analyzy vysledkli dotaznikového Setieni provést zjisténi miry pohybového
zatizeni vybraného vzorku proband v disledku sedavého zaméstnani

J sestavit individualné ptizptisobeny kompenzaéni program cvikl pro jednotlivé vybrané
profese se sedavym zplisobem zaméstnani

. rozpoznat piipadné zmény v hodnoceni kvality aktudlniho zdravotniho stavu
sledovaného vzorku probandl po aplikaci cvicebniho kompenzaéniho programu

. tyto pfipadné zmény posoudit a vyhodnotit

o provést komparaci vlivu kompenza¢niho pohybového programu a to z hlediska kvality

zivota a funk¢niho stavu pohybového systému sledovaného vzorku probandi

Jako hlavni tkoly diplomové prace lze tedy oznacit studium odborné literatury,
zhotoveni dotaznikii, osloveni reprezentativniho vzorku probandi, distribuci vytvorenych
dotaznikd, jejich sbér a zpracovani, grafické vyhodnoceni a porovnani zjisténych faktt
s obecnymi doporu¢enimi. Dal§imi ukoly byla realizace ptimych rozhovort s dotazovanymi,
ve kterém poskytli informace o rodin€, socidlnim prostiedi, svém zaméstndni, pfipadnych
zdravotnich problémech, o probéhlych trazech ¢i poranénich. Tyto anamnestické udaje byly

vyhodnoceny a posouzeny spolecné s dotaznikovym Setienim.
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3 Metodika prace

3.1 Popis vyzkumného souboru

Ke zjisténi irovné pohybového zatizeni konkrétnich profesi, bylo nutno vymezit urcitou
skupinu probandii nejlépe produktivniho véku, kteti pracuji v profesich pfevazné se sedavym
zpusobem zaméstnani. Vékova hranice byla stanovena od 30 do 55 let véku. Aby bylo moZno
postihnout piipadnd zjisténd postizeni zplisobend sedavym zaméstnanim, byla pfi vybéru
probandii také stanovena minimalni doba, a to 5 let, ve které soustavné pracovali v dané
profesi. Horni vékova hranice byla stanovena s ohledem na vylouceni poskozeni pohybového

aparatu vlivem fyziologické involuce.

Pro potteby diplomové prace byl vybran vyzkumny soubor osob, jeZ jsou zaméstnany
Vv profesich se sedavym zplisobem zaméstndni. Byly vybrany profese: profesionalni fidic,
administrativni pracovnik a malifka vanoc¢nich ozdob. Celkem bylo osloveno sto deset
pracovnikil s zadosti zucastnit se charakterizovaného vyzkumu. Jednalo se o ctyficet fidica
meéstského dopravniho podniku, stejny pocet pracovnikii dvou administrativnich instituci a
tficet zaméstnancii druzstva vyrabé¢jiciho vano¢ni ozdoby. Z celkového poctu sto deseti osob,
které byly pozadany o spolupraci, bylo zdmérnym vybérem do vyzkumu zafazeno patnact
fidic, dvacet jedna administrativnich pracovnikii a Sestndct malifek vanocnich ozdob.
Vsechny zucastnéné osoby potvrdily svym podpisem, Ze souhlasi s provedenim vyzkumu za
piedem danych podminek. Bylo jim také ozndmeno, Ze z realizovaného vyzkumu mohou
kdykoliv odejit, aniz by to pro né mélo jakékoliv nasledky. Zkoumané osoby byly vcas
informovany o jejich tloze ve vyzkumu, jakoZto 1 o €asovych ¢i jinych podminkdch, ve
kterych bude vyzkum realizovdn. V pribéhu realizace vyzkumného projektu byly od
probandi pozadovany jen takové informace, jeZ nejsou v rozporu s etickymi normami.
Duvérnost informaci o Ucastnicich vyzkumu byla zachovdna jakoZto i jména, pfijmeni a

nazvy instituci.
3.2 Popis metodického postupu

Pro potieby této diplomové prace byla zvolena metodika kvantitativniho vyzkumu,
jehoz technikou byl sbér dat s vyuzitim dotaznikového Setfeni. Na zdkladé studia teoretickych
vychodisek byly formulovany védecké otazky, planovité ovéfovany a testovany

prostiednictvim dotaznikového Setfeni na reprezentativnim vzorku probandid. Ziskand data
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byla statisticky zpracovdna a naslednou komparaci téchto vysledkd byl ziskan objektivni
dikaz, kterym bylo zodpovézeno na veédecké otazky. Duvodem ke zvoleni kvalitativni
vyzkumné metody byl rychly a pfimocary sbér dat, ktery poskytl relativné¢ presnd data
umoznujici jejich okamzitou analyzu s vyuzitim pocitaovych programi. Nespornou vyhodou
této metody je moznost konstruovat situace takovymi zpusoby, které eliminuji plisobeni
rusivych proménnych a prokazat tak vztah pri¢ina- nasledek. Tento experimentalni pfistup
k vyzkumu zamérné navozuje konkrétni zmény okolnosti ¢i situaci s naslednym pozorovanim

zmén sledovanych osob.

V praktické casti diplomové prace byla vénovana pozornost jednotlivym pfipadim a
proveden jejich podrobny popis, pomoci kterého byly navrzeny teorie a nasledné
piezkouseny. Zakladni uspotadani ¢i koncepce takto pojatého vyzkumu obsahuje ptipadovou
studii, analyzu dokumentti, biograficky vyzkum nasledovany terénnim vyzkumem a kone¢nou
evaluaci. Exaktnimi metodami byla zpracovavana konkrétni data vedouci ke konkrétnim

poznatkim.
3.3 Sbér a analyza dat

Primarni 1 sekundarni zdroje byly vychodiskem k ¢erpani odbornych poznatk, jakozto i
relevantni internetové zdroje digitalnich knihoven, ¢lanky v odbornych sbornicich, ale také

renomovanych zahrani¢nich ¢i domacich periodikéch.

Respondentim byl vramci vyzkumu piedloZen strukturovany dotaznik V tisténé i
elektronické formé ve stejném znéni dvakrat, a to pied a po aplikaci kompenza¢niho
pohybového programu. Respondenti odpovidali na dvanact uzavienych otazek, dvé skalové a
jednu otazku tykajici se osobnich dat zacastnénych. V potadi druhy strukturovany dotaznik
identicky s dotaznikem prvnim byl respondentim ptedloZen po tiech mésicich od zacatku
realizace kompenzacnich pohybovych cviceni. Data ziskand prostfednictvim realizovaného
prizkumného Setteni byla uchovéana, zpracovana a vloZena do databazovych soubort, kde
byla nasledné¢ vytfidéna a matematicko- statistickou metodou zpracovana softwarem MS

Excel 2010.
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4 Vysledky vyzkumu

4.1 Rozbor vyzkumu pohybového zatiZeni vybranych profesi

Tato kapitola se zabyva rozborem a vyhodnocenim dat ziskanych z dotaznikového
Setfeni. Vyzkumné dotaznikové Setteni, aplikace kompenzacniho cviceni, sbér a analyza dat,
zpracovani a vyhodnoceni dat s naslednym porovnanim s vychozim stavem probéhly
Vv mésicich zafi az listopad 2016 ve tfech podnicich, které zaméstndvaji osoby vykonavajici

profese se sedavym zplisobem zamé&stnani.

Ptedpokladem pro analyzu a vyhodnoceni zjiSténych dat bylo vypracovani
strukturované¢ho dotazniku, jez by objastioval nékteré aspekty pohybového zatizeni osob se
sedavym zplisobem zaméstnani. Prostfednictvim vysledki dotaznikového Setieni byla
ziskéna data, ktera poskytla informace potifebné k vypoctiim zékladnich statistickych veli¢in
kazdého sledovaného parametru. Tyto vysledky byly nasledné zpracovany do tabulek a grafi,
a to hlavn¢ z divodu piehlednosti a lepsi orientace. Jednotlivym grafickym znazornénim
vysledku ptredchazi dotaz, jenz byl soucasti strukturovaného dotazniku. Ke grafickym
vysledktim Setfeni jsou nasledné vypracovany kratké komentatfe. Zjisténé udaje jsou
hodnoceny ve tiech kategoriich, které zastupuji lidé pracujici ve tiech rtiznych profesich se
sedavym zplusobem zaméstnani. V kategorii prvni bylo hodnoceno patnact respondentii, ve
druhé dvacet jedna a tfeti kategorii zastupovalo Sestnact zucastnénych respondenti. Celkovy

pocet hodnocenych tedy byl padesat dva (tabulka €. 1, graf €. 1):

o Skupina €. 1- profesionalni fidi¢i
. Skupina €. 2- administrativni pracovnici
. Skupina €. 3- maliftky vano¢nich ozdob

Tabulka €. 1: Dotazovani respondenti dle druhu vykondvajici profese.

Pocet %
Skupina ¢. 1 15 28.8
Skupina ¢. 2 21 40,4
Skupina €. 3 16 30,8
Celkem 52 100
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Graf ¢. 1: Grafické vyjadieni poctu respondentti dle druhu vykondvané profese.

Pocet respondentti

Skupina ¢. 1
Skupina ¢. 2
Skupina ¢. 3
Otazka ¢. 1: Osobni udaje
Tabulka ¢. 2: Pohlavi respondentt.
Muz % Zena % Celkem
Skupina ¢. 1 13 25 2 3,8 15
Skupina ¢. 2 7 13,5 14 26,9 21
Skupina €. 3 0 0 16 30,8 16
Celkem 20 38,5 32 61,5 52
Tabulka €. 3: Vek respondenti.
30-35 36-40 41-45 46-50 51-55 Celkem
Skupina & 1 2 3 3 5 2 15
Skupina ¢&. 2 4 3 4 6 4 21
Skupina ¢&. 3 1 2 7 5 1 16
Celkem 7 8 14 16 7 52
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Tabulka ¢. 4: Délka sedavého zaméstnani.

5-8 9-12 13-15 16-19 20 a déle Celkem
Skupina &. 1 3 5 3 4 0 15
SKkupina ¢&. 2 4 3 6 8 0 21
SKkupina &. 3 1 4 7 3 1 16
Celkem 8 12 16 15 1 52

Pohlavi ani vék respondentli nebyly pro potieby této diplomové prace rozhodujici.
Rozhodujicim kritériem byla samotna délka sedavého zaméstnani respondentd, a to z divodu
objektivniho  zjiStovani piipadného poSkozeni pohybového apardtu zplsobeného
dlouhodobym sedem v zaméstnani. Tato minimdlni doba byla stanovena na 5 let soustavné

pracovni ¢innosti v dané profesi.

Otazka ¢. 2: Uved’te, kolik hodin denné stravite vsedé.

Tabulka €. 5: Pocet hodin stravenych respondenty vsedé.

6 7 8 9 10 a vice Celkem
Skupina ¢&. 1 2 1 2 4 6 15
Skupina & 2 1 4 3 S 8 21
Skupina & 3 2 1 2 4 7 16
Celkem 5 6 7 13 21 52
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Graf €. 2: Grafické znazornéni poc¢tu hodin stravenych respondenty vsedé.
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Z vysledkl uvedenych v grafu je zfejmé, Ze dotazovani respondenti travi vsedé deset a
vice hodin denn¢, pfiCemz nejpocetnéjsi skupinou jsou administrativni pracovnici tésné

nasledovani malifkami vano¢nich ozdob a profesionalnimi fidici.

Otazka €. 3: Charakterizujte Vas pohyb pfi pracovnim vykonu.

Tabulka €. 6: Popis obtiznosti pracovniho pohybu respondenty.

Stfedné Velmi
Velmi lehky Lehky namahavy Namahavy namahavy Celkem
Skupina & 1 0 2 2 8 3 15
Skupina ¢&. 2 1 3 6 8 3 21
Skupina ¢&. 3 0 0 2 12 2 16
Celkem 1 5 10 28 8 52
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Graf ¢. 3: Grafické vyjadieni obtiznosti pracovniho pohybu respondenty.
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Pfedmétem hodnoceni bylo vnimani obtiznosti pohybli spojenych s pracovnim

vykonem dotazovanych respondentt. Ti nejcastéji uvad€li, ze pohyby spojené s jejich

pracovni aktivitou jsou stfedné a vice namahavé. Skupinou nejCastéji zastavajici tento nazor

je skupina €. 3.

Otazka ¢. 4: Odpovida Vase pracovni plocha ergonomickym pozZadavkim.

Tabulka ¢. 7: Minéni respondentd o spravném uspofadani jejich pracovni plochy.

Ano % Ne % Celkem
Skupina ¢&. 1 12 23 3 5,8 15
Skupina ¢&. 2 6 11,5 15 28,8 21
Skupina ¢. 3 9 17,3 7 13,4 16
Celkem 27 51,9 25 48,1 52
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Graf €. 4: Grafické znazornéni ndzoru respondentli o spravnosti usporadani jejich pracoviste.

16

14

12

10 M Skupina¢. 1
B Skupina ¢. 2
L4 Skupina ¢. 3

o N B OO ®

Vysledky grafu ukazuji, Ze mirna vétSina dotdzanych respondentii 51,9 % je spokojena
s ergonomickym uspofddanim svého pracovisté. Z celkového poctu nespokojenych 48,1 %
bylo 28,8 % administrativnich pracovnikli, coz naznacuje nedostatky v ergonomickém
uspofadani jejich pracoviste.

Otazka ¢. 5: Myslite si, Ze dlouhodoby sed ma vliv na Vas pohybovy aparat?

Tabulka ¢. 8: Minéni respondentti o vlivu dlouhodobého sedu na jejich pohybovy systém.

Ano % Ne % Celkem
Skupina ¢. 1 11 21,2 4 7,7 15
Skupina ¢. 2 9 17,3 12 23,05 21
Skupina ¢. 3 4 7,7 12 23,05 16
Celkem 24 46,2 28 53,8 52
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Graf ¢. 5: Grafické vyjadfeni ndzoru respondenti o vlivu dlouhodobého sedu na jejich

pohybovy systém.
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Celkem 46% procent respondentii souhlasi s tvrzenim, ze sedavé zaméstnani ma

rozhodujici vliv na pohybovy aparat, ze negativné ovliviiuje jejich zdravotni stav a predevSim

jejich fyzickou kondici. Ptiblizné 53 % zastava nazor, ze vlivem dlouhodobého sedu jejich

pohybovy aparat netrpi.

Otazka €. 6: Trpite pravidelnymi bolestmi pohybového aparatu?

Tabulka €. 9: Vyjadieni respondentli o svych ptipadnych bolestech pohybového aparatu.

Ano % Ne % Celkem
Skupina ¢. 1 10 19,2 5 9,6 15
Skupina ¢. 2 13 25 8 15,4 21
Skupina ¢. 3 12 23,1 4 7,7 16
Celkem 35 67,3 17 32,7 52
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Graf €. 6: Grafické vyjadieni minéni respondentii o svych bolestech pohybového aparatu.
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Z tohoto grafu vyplyva, Ze nejvetsi pocet respondentil trpicich pravidelnymi bolestmi
se nachazi ve skupin¢ ¢. 2 ¢ili zastupci administrativnich pracovnikli. Druhou skupinou
postizenou pravidelnymi bolestmi je skupina ¢. 3 a tfeti je skupina ¢. 1. Z vysledki je ziejmé,

ze témet dve tietiny respondentt urcitymi bolestmi trpi.

Otazka €. 7: Pokud ano, jak casto?

Tabulka €. 10: Frekvence bolesti pohybového aparatu respondenti.

Jednou Dvakrit Trikrat Ctyfikrat
denné denné denné denné a vice Celkem
Skupina €. 1 2 4 4 0 10
Skupina ¢. 2 3 5 4 1 13
Skupina ¢. 3 1 5 6 0 12
Celkem 6 14 14 1 35
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Graf ¢. 7: Grafické znazornéni pravidelnych bolesti pohybového aparatu respondentt.
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Tento graf ukazuje, ze vnimani ¢etnosti bolestivych podnéta je celkem rozmanité a to
napfi¢ jednotlivymi skupinami. Pfesto nejcastéjSimi bolestmi trpi skupina €. 3 a to dvakrat az
tfikrat denné podobné jako obé dvé zbyvajici skupiny. Nejlépe v hodnoceni Cetnosti bolesti
pohybového systému dopadla skupina &. 1. Cast&j§i frekvence bolesti je u viech tii skupin

zanedbatelna ¢1 nulova.

Otazka ¢. 8: Jaka je intenzita Vasi bolesti? (1 velmi mirna- 5 velmi silna)

Tabulka €. 11: Intenzita bolesti respondentt.

1 2 3 4 5 Celkem
Skupina &. 1 2 2 5 0 1 10
Skupina & 2 1 4 5 3 0 13
Skupina &. 3 0 3 6 3 0 12
Celkem 3 9 16 6 1 35
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Graf ¢. 8: Grafické znazornéni intenzity bolesti respondentd.
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Naslednou kategorii bylo hodnoceni intenzity bolesti, kterd byla posuzovana na
hodnotici skale 1 az 5. Hodnot¢ 1 byla pfifazena velmi mirna bolest a hodnot¢ 5 bolest velmi
silnd. Z vysledku Setfeni je patrné, Ze nejvice vnimanou intenzitou bolesti je hodnota stiedni
napfi¢ vSemi tfemi skupinami. Velmi mirna nebo velmi silna bolest byla zaznamendna u

malého mnoZstvi respondentt. VéEtsina odpovidala s vysledkem mirna, stfedni ¢i silnd bolest.

Otazka €. 9: Ktera ¢ast Vaseho pohybového aparatu trpi dle Vaseho minéni nejvice?

Tabulka ¢. 12: Nazor respondenti vyjadiujici lokalizaci problémi jejich pohybového aparatu.

Horni Dolni
Pater koncetiny koncetiny Jina Celkem
Skupina & 1 8 4 1 2 15
Skupina &. 2 11 5 2 3 21
Skupina &. 3 5 6 1 4 16
Celkem 24 15 4 9 52
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Graf ¢. 9: Grafické vyjadfeni minéni respondentti o lokalizaci problému jejich pohybového

aparatu.
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Vysledky tohoto hodnoceni byly posuzovany z hlediska dominance vyskytu problému
na konkrétnim orgédnu pohybového aparatu. Nejvice oznacovanou oblasti byla patef, druhou

oblasti horni koncetiny a tieti oblasti byl jiny organ.

Otazka €. 10: Myslite si, Ze ma VaSe zaméstnani vliv na Vas aktualni zdravotni stav?

Tabulka €. 13: Minéni respondenti o dusledcich sedavého zaméstnani na jejich zdravotni

stav.
Ano % Ne % Celkem
Skupina ¢. 1 13 25 2 3,8 15
Skupina ¢. 2 18 34,6 3 58 21
Skupina ¢. 3 14 26,9 2 3,8 16
Celkem 45 86,5 7 13,5 52
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Graf ¢. 10: Grafické vyjadieni nazoru respondentli o zdravotnich duasledcich sedavého

zamestnani na jejich zdravotni stav.
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Z vysledku grafu je jasné, ze drtiva vétSina respondentti vnima své zaméstnani jako

pluvodce svych zdravotnich problémd, a to celkem 86,5 %. Pouze 13,5 % respondentt uvadi

rrrrr

Otazka €. 11. Oznacte nejvice bolestivou oblast.

Tabulka ¢. 14: Oblasti, které respondenti oznacovali jako nejvice bolestivé.

Krk a BFiSni Dolni Horni
Zida hlava svalstvo | koncetiny | kondetiny Jiné Celkem

Skupina

&1 9 1 0 1 4 0 15
Skupina

&2 8 5 0 2 4 2 21
Skupina

&3 4 5) 0 1 5 1 16
Celkem 21 11 0 4 13 3 52
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Graf ¢: 11: Grafické znazornéni nejcastéji oznaCovanych bolestivych oblasti respondentt.
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Z4dny z dotazovanych netrpi bolestmi bfisniho svalstva. Oproti oéekavani uvadéli
respondenti skupiny €. 1 Castéji bolesti hornich koncetin nez dolnich. Nejvétsi podil vyskytu

bolesti u vétSiny respondentt byla zada, nasledovana bolestmi hornich koncetin, hlavy,
bolestmi dolnich koncetin ¢i jinymi.

Otazka €. 12: Orientujete se v problematice dlouhodobého sedu a jeho diisledky na
pohybovy aparat?

Tabulka ¢. 15: Orientace respondentd v problematice pfi¢ina a disledkd dlouhodobého sedu
na pohybovy aparat.
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Graf ¢. 12: Grafické znazornéni znalosti problému spojenych s ptisobenim dlouhodobého sedu

na pohybovy aparat respondentti.
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VétSina respondentli uvadi, ze zna problematiku spojenou s pisobenim dlouhodobého
sedu na pohybovou soustavu. Pouze respondenti skupiny €. 3 méli v této oblasti nejasno, coz

muze byt naptiklad disledkem nizs$iho vzdélani oproti respondentiim skupin €. 1 a 2.

w

Otazka ¢. 13: Znate ¢i provadite cviky, které by Vam mohly pomoci pri VaSich

bolestech?

Tabulka €. 16: Znalost kompenzac¢nich cviki, jeZ by mohly respondentiim pomoci pfi jejich

bolestech zpiisobenych sedavym zaméstnanim.
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Graf ¢. 13: Grafické vyjadieni znalosti potencionadlnich kompenza¢nich cviki pomahajicich

pti bolestech zpisobenych dlouhodobym sedem.
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Z grafu je patrno, Ze vétSina dotazanych nezna ¢i neprovadi zddna kompenzacni
cviCeni. Pouze jedna tfetina provadi cviky, které mohou napomoci jejich aktudlnim

zdravotnim problémim.

Otazka ¢. 14: Sportujete?

Tabulka €. 17: Pohybové aktivity respondentt.
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Graf ¢. 14: Grafické znazornéni pohybovych aktivit respondentt.

M Skupinac. 1
M Skupina¢. 2

4 Skupina ¢. 3

Vysledky této otazky poukazuji na minimalni pohybové aktivity dotazovanych
respondentli. Dv¢ tfetiny z nich uvad¢;ji aktivitu nulovou a jedna tfetina respondentli se vénuje

riznym sportovnim aktivitam.

Otazka €. 15: Predchazite néjakym zplisobem svym aktuilnim zdravotnim problémim

spojenym s bolestmi konkrétni oblasti Vaseho pohybového aparatu?

Tabulka ¢. 18: Pfipadna preventivni opatieni respondentd.
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Graf ¢. 15: Grafické zndzornéni provadéni preventivnich opatfeni respondentti.

M Skupinac. 1
M Skupina¢. 2
4 Skupina¢. 3

Opét dveé tifetiny dotazovanych 63,5 % wuvadi nulovou aktivitu spojenou
s pfedchdzenim svych aktudlnich problémi. Pouze 36,5 % se snazi podnikat urcité kroky pro

udrzeni své dobré fyzické kondice.

4.2 Sestaveni kompenzacniho programu pro vybrané profese se sedavym zpiisobem
zaméstnani

4.1.1 Profesionalni Fidi¢

Profesionalni fidi¢i Castokrat nemohou omezit dobu, kterou stravi sezenim v kabiné
automobilu vétsi ¢ast svého pracovniho dne. Na zaklad€ téchto faktori negativné ptsobicich
na jejich pohybovy aparat nezbyva neZ doporucdit nékteré jednoduché kompenzacni cviky,
které lze provést i v kabiné dopravniho prostfedku. Ridi¢tim tak mnohdy nezbyva, nez vyuzit
kazdého volného prostoru, ktery maji k dispozici. Tyto kompenzacni cviky lze provadét
béhem vlastni jizdy vozidlem, pfed jizdou nebo po jizdé. Pted jizdou by mél byt fidic

dostatecné odpocaty, zejména se toto tyka kvality a délky spanku a spravné polohy téla pfi
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ném. Kompenzacnim faktorem zatazenym pied jizdou miizeme oznacit také naplanovani trasy
s dostatecnou casovou rezervou. Zakladni prevenci byva korekce zplsobu sezeni, kdy je
mozno zaujmout aktivni, nezatézovy vzpiimeny sed zapojujici svaly podél patefe. Bederni
pater se timto zptisobem sezeni dostane do vzptimeného drzeni a taktéz se napiimi kréni a
hrudni ¢ast patete. Disledkem tohoto sedu bude zlepSeni postaveni ramen a hlavy. Hlavnim
ukolem Kkompenza¢nich cvieni pro ftidi¢e z povolani je protazeni zkraceného svalstva,
oslabené svaly posilit a rozhybat ztuhlé klouby. Primarné vSak je tieba eliminovat zafixovany
navyk nespravného drzeni a nespravného provadéni pohybii v urcitych oblastech lidského
téla. Behem jizdy s vozidlem lze védomé provadét rizna kompenzacni cviceni, kterd maji za
ucel aktivné snizovat zatizeni jednotlivych asti pohybového aparatu. Tato cvifeni fidi¢
provadi pti kazdém zastaveni z diivodu eliminace statické zatéze a jedna se o provadéni téchto

drobngjsich pohybu:

. ptedklon a uklon hlavy

o rotace hlavy

J krouZeni a nadzvedavani ramen
. piedklony se vzpazovanim

. uklony trupu ¢i pootoc€eni trupem vpravo a vlevo

V pribéhu jizdy vozidlem lze vykonavat Casté obmény pozice téla a to v Casovém
rozmezi kazdych 10-15 minut. Tyto zmény polohy provadi fidi¢ pfenaSenim vahy téla z jedné
hyzd¢ na druhou ve tfech opakovanich za sebou s naslednym navratem do zakladni pozice.
Taktéz uvoliiovanim svall pazi a ramenniho pletence snizuje napéti pii zvySené mife stresu.
Nepretrzitd jizda s vozidlem del$i nez 20 minut vyznamné zvySuje riziko bolestivosti zad a to
az dvojnasobné, proto by bylo idealni kazdych 45 minut jizdy provést piestavku, béhem které
by bylo mozno provadét specialni soubor kompenzaénich cvikl eliminujicich tyto potize. Pro
velikost cvicebni jednotky je rozhodujici doba stravena ve vozidle. Je- li tato doba fizeni
kratka a zatizeni pohybového aparidtu mensi, potfebuje fidi¢ krat$i dobu k odstranéni jeho

obtizi. Béhem provadéni kompenzacnich cvikli musi fidi¢ dodrZovat tyto obecné zasady:

o pted provadénim protahovacich cvikll nejprve zaradit cviky k uvolnéni patetre a kloubti
. cviky provadét plynule a pomalu aZ do krajnich poloh v n¢kolika opakovanich

. vyvarovat se trhavym pohybiim a prudkym zménam rytmu

J pted jizdou, ale i po jizd¢ provadét cviky posilovaci, vzdy vSak s ¢asovym odstupem

J dychat zhluboka a pomalu, nezadrZzovat dech
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o provadét cviky pouze do hranice bolestivosti
o protahovani svalt provadét s kratkou vydrzi v krajni dosazené pozici

Je mozno ptedpokladat, ze profesionalni fidi¢ béhem svého pracovniho dne bude mit
Ctyfi bezpeCnostni prestavky, z nichz jedna je urCena k obCerstveni a zbylé tii vyuzije
zatazenim kompenzac¢niho cviceni.

Prvni patnactiminutovou prestavku vyuzije k zarazeni pétiminutového kompenzac¢niho
cviceni s pomérem 80% cvikll uvoliovacich a 20% cvikl k protazeni svalii:
J 4 minuty uvolnéni

- vzpazovani s nadechem a s vydechem mirném piedklonu

- krouzeni ramennim kloubem, loketnim kloubem a zapéstim

- krouzeni boky téla

- krouzeni ky¢lemi, koleny a kotniky
. 1 minuta protahovani

- tklony do stran s jednostrannym ¢i dvojstrannym vzpazovanim

- spojovani rukou za zady, zapazovani

Obrazek €. 26: Protazeni trupu

Protazeni trupu ProtaZeni trupu
« Mirny stoj rozkrocny,
uklon za natazenou
0 rukou, druhé ruka
je v bok.

» Mirny stoj rozkro€ny, ruce vzpazit, vyta-

S¥icopakijeme min: 2 hnout z ramen a mirny dklon na jednu str.

po 8 sekundach na kazdou
stranu.

Cvik opakujeme min. 2x po 8 sekundach.

Zdroj: Testova, E., Protahovaci a kondi¢ni cviéeni. [online].[cit. 6. 10. 2016]. Dostupné

z. http://slideplayer.cz/slide/3211917/

Druhou bezpec¢nostni prestavku, kterd je pfredev§im urcend k obédu, lze vyuzit kratkou
rychlou chiizi. Do tfeti patnactiminutové piestavky zatadi fidi¢ sedmiminutové kompenzacni

cviceni skladajici se z 50% cviky uvoliiovaci a z 50% cviky protahovaci:

° 3,5 minut uvolnéni
- tklony hlavy do stran, kruhy hlavou, rotace, ptedklon hlavy a zaklon

- krouzeni v loktech a ramenech
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- krouzeni v bocich
J 3,5 minut protahovani
- pied télem spojit ruce, piredpazit, hibety rukou k télu a provést mirny pohyb v oblasti
hrudni patete vpred a vzad
- uklon hlavy k rameni, rotace a predklon hlavy s pomoci pazi do krajni polohy

- protazeni flexort ky¢le a hamstringti

Obrazek €. 27: ProtaZeni ky¢li, kolen a nohou

Protahovani kycli a kolen Protazeni nohou

+ Stoj na jedné noze
(muze byt i s oporou
—— téla), stejna ruka tahne
nohu vzhuru k télu. Cvik
muzeme provadét
i v lehu na briSe.

+ Celou vahu téla
prenasime na predni
nohu, zadni noha je
natazend. Chodidla jsou
rovnobézné a pata se
dotyké podlozky.

l/// = =

Cvik opakujeme min. 2x
Cvik opakujeme min. 2x

na kazdou nohu po 8 sekundach.
na kazdé noze po 8 sekundach.

Zdroj: Testova, E., Protahovaci a kondi¢ni cviceni. [online].[cit. 6. 10. 2016]. Dostupné
z: http://slideplayer.cz/slide/3211917/
Ctvrta posledni patnactiminutova prestavka by méla byt z 20% slozena uvoliiovacimi

cviky a z 80% protahovacimi:
. 2 minuty uvoliiovani

- hlava, horni koncetiny, bedra a kycle
8 minut protahovani
- flexory kyc¢le, hamstringy, trapézové svaly, tricepsy, flexory prsti a zapésti

Obrazek €. 28: Protazeni kycli, zad a zapé&sti

Protazeni kyCle a kolene Protazeni zad a nohou Protazeni zapésti
O * Ve vzpfimeném E::tgfggﬁg:.y Q.

sedu drZi obé ruce Pomaly predklon !
nohu za chodidlo k pravé noze
a pritahuji ji k télu. do maximalni

—— pozice. » Vzpor kle€émo, pazZe jsou natazené, prsty

sméfuji k télu, vahu pfesunujeme pomalu
Cvik opakujeme min. 2x vzad.
Cvik opakujeme min. 2x po 8 sekundach na kazdou
po 8 sekundach. = nohu.

Cvik opakujeme min. 2x po 8 sekundach.

Zdroj: Testova, E., Protahovaci a kondi¢ni cviceni. [online].[cit. 6. 10. 2016]. Dostupné

z: http://slideplayer.cz/slide/3211917/
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Bezprostiedné po jizd¢ je nutné vykonat n€kolik uvoliiovacich cvikl k protazeni pateie
ve vzpazeni a zakonCit kompenzacni cviky kratkou prochazkou. Kompenzaéni cviceni by
Z obecného hlediska u profesiondlnich fidi¢t mély byt zaméteny predevsim na oblast hornich

koncetin, kréni patefe, oblast ramenniho pletence, ale také i na oblast beder a kycelnich
kloubti.

Obrazek €. 29: ProtaZeni zad, ramen a pazi

Protahovani pazi Protazeni zad Protazeni ramen
« Mirny stoj rozkro¢ny, N 0 . SlO'] snozny u sferly,
O drzeni téla a hlavy obé ruce se opiraji
pfimé, ruce spojime o sténu a tim umoznuiji
v zatylku a lokty mirny zaklon.
tlac¢ime mirnym tahem e

vzad. « Stoj rozkro¢ny zady u zdi, otocit a obéma
rukama se dotknout stény. Predklon, otocit Cvik opakujeme min. 2x
se na druhou stranu. po 8 sekundéch.

Cvik opakujeme min. 3x
po 8 sekundach Cvik opakujeme 4x na kazdou stranu ve tfech sériich

Protahovani ramen Protahovani zad Protazeni nohou a zad

<.

X

« Stoj rozkro¢ny, vzpazit, predklon. Ruce
opfit o madlo Zidle (Zebfiny). Pravou rukou

* Stoj rozkrogny, ruce . ; g 5
vzpazit. Uklon k f‘tm sno<ny: ErepA
pravé noze a zpét, apneme nohy,
Uklon k druhé noze. ruce zustavaji

na zemi (pfedklon).
Drep. Stoj snozny.

provedeme smérem dozadu kruhovy

pohyb Ruce vyménl’me Cvik opakujeme 8x ke kazdé

Cvik opakujeme 10x

Cvik opakujeme 8x kazdou rukou.

Zdroj: Testova, E., Protahovaci a kondi¢ni cviceni. [online].[cit. 6. 10. 2016]. Dostupné

z: http://slideplayer.cz/slide/3211917/

Kromé¢ klasickych kompenzacnich programii existuji i takzvané alternativni techniky,
které snizuji zatéz pohybového aparatu. Tyto techniky mtize fidi¢ pti jizd¢ vyuzit ke snizeni

zatéze pohybového systému jako celku, nebo jen jeho jednotlivych ¢asti. Pro uvolnéni svali

Sije a obli¢eje mize fidi¢ za pomoci reflexnich masazi urcitych bodl uSnich boltcti nebo
obliceje efektivné dosdhnout uvolnéni napéti. Tyto body lze masirovat prsty ¢i palcem. Prsty
se nesmi do téla zabodavat, nybrz se pouze pfilozi a 8-12 krat jemné& obkrouZzi dany bod po
dobu ptl az dvou minut. Je nutno na dany bod tlacit vertikdln¢ s takovou intenzitou, ktera

vyvola pocit mezi bolesti a ptijemnym vjemem (Tichanovsky a Fotina, 2006, 109).
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4.2.2 Administrativni pracovnik

Pro bederni patet sezeni piedstavuje zatéz, ktera je mnohem zévaznéjsi nez pti poloze
ve stoje. Snizeni pietéZzovani posturdlnich svali a odlehéeni statické zatézi napomaha tzv.
dynamicky sed, kterého docilime dynamickym mechanismem pruzin ergonomické zidle nebo
kiesla. Nema-li administrativni pracovnik tuto zidli ¢i kieslo k dispozici, nezbyva mu nez si
osvojit techniku spravného sedu. Nejdulezitéjsi je vSak béhem sedu stfidat polohy a to
zejména prostiednictvim naklonu trupu vpied a vzad v ptedozadni roving. Je-li dodrzena
technika spravného sedu, zaujima patet piirozeny tvar pismena S. Pokud tato technika
dodrzena neni, bederni patet s panvi zaujimaji tvar pismene C, kdy dochazi k zatéZovani
dolnich zadovych svala a plotének v patefi. Dalsi technikou spravného sedu je sed relaxa¢ni,
ktery je dilezité uzivat ve chvilich, kdy se objevi tinava svalovych struktur. Tento zptsob
sedu je mozno prezentovat vyhrbenim zad a opfenim téla o horni koncetiny. Administrativni
pracovnici mohou také vyuzit tzv. predniho sezeni, pro které je charakteristické naklonéni
dopiedu, kdy dochézi k zatizeni sedacich hrbolti a zadni oblasti stehen. Naklonénim sedaci
plochy pracovni zidle s regulaénim mechanismem dojde k naklonéni panve dopiedu a
odlehCeni zatéze téla opfenim o pracovni plochu. Stfedni sezeni je charakterizovano
vzpiimenim téla s naslednym zatizenim oblasti sedacich hrboli a zadni strany stehen.
Diilezité pro tento zpiisob sezeni je vyuziti zadové bederni opérky. Zpiisob sezeni, kdy je trup
naklonén dozadu se nazyva zadni sezeni. Podminkou je, ze thel, ktery svira trup a dolni
koncCetiny je vétsi nez 95°. Tuto polohu je mozno také definovat jako relaxacni v piipadé, ze
je patet podepiena zadovou opérkou (Sedlakova, 2010).

Kompenzac¢ni cviCeni vhodnd pro administrativni pracovniky by méla posilovat
oslabené svalové struktury, protahovat zkracené svalové skupiny a hlavné vést k naptimeni
téla. V souborech kompenzacnich cvikil jsou zatazeny cviky takové, které je mozno provadét
vsed¢ vramci pracovni doby, ale 1 cviky vyZadujici vEét$i prostor. Jednd se o rychlé a
jednoduché cviky, které poskytnou uvolnéni a tlevu pti bolestech zad. Tyto cviky je mozno
provadét kdykoli béhem pracovni doby s pouzitim pracovniho stolu, Zidle a stény kancelate.
Doporucend doba kazdého cviku by neméla piekrocit 15-20 vtefin. VZdy je nutno dodrzZet
postup procvicovani téla a to od horni Casti téla k dolnim koncetindAm s naslednym
zavérecnym uvolnénim celého téla.

o protaZeni kréni patere
- stoj na $if'i bokl se §piCkami sméfujicimi vpied
- mirn¢ pokrcena kolena, ramena stlac¢ena smérem doli

- bfiSni svalstvo zpevnéné
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- nad levym spankem zapfit pravou dlan, levou dlan tlacit dola
- S pomoci mirného tlaku pravé dlané provést uklon na pravou stranu

- pridrzet 15-20 vtefin a vyménit strany

Obrazek €. 30: Protazeni kréni patete

o

Zdroj:  Holky ve formé. [online].[cit. 6. 10. 2016].

http://www.holkyveforme.cz/2015/01/cviceni-v-kancelari.html

protaZeni rukou a pazi

- stoj na $itfi bokl a mirné pokrcena kolena

- ramena tlacit smérem dolt

- hitbet pravé dlané zaptit o desku stolu

- svou vlastni vahou s vydechem zatlacit do hibetu dlan¢
- ptidrzet 15-20 vtefin a ruce vyménit

Obrazek €. 31: protaZeni rukou a pazi

Zdroj:  Holky ve formé. [online].[cit. 6. 10. 2016].

http://www.holkyveforme.cz/2015/01/cviceni-v-kancelari.html

79

Dostupné

Dostupné



protaZeni kréni patefe na Zidli vsedé

- pokud to nastaveni zidle dovoluje, vytvofit mezi koleny tithel 90°
- zpevnit bii$ni svalstvo

- ramena miti doli

- proplést prsty a ruce polozit na zatylek

- s nddechem oteviit hrudnik a dat lokty od sebe

- s vydechem poloZit bradu na hrudnik a lokty tlacit k sobé

- vydrZet 20 vtefin a zopakovat

Obrazek €. 32: ProtaZeni kréni patete

Zdroj:  Holky ve formé.  [online].[cit. 6. 10. 2016].

http://www.holkyveforme.cz/2015/01/cviceni-v-kancelari.html

protaZeni pazi

- zaujmout pozici spravného sedu

- ptedpazit pravou dlan vzhiiru

- levou dlan pomalu s vydechem tlacit do dlang pravé

- pfidrZet 15-20 vtefin a vystiidat paze
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Obrazek €. 33: Protazeni pazi

Zdroj: Holky ve formé. [online].[cit. 6. 10. 2016]. Dostupné z:
http://www.holkyveforme.cz/2015/01/cviceni-v-kancelari.html

protaZeni pazi a zadovych svali

- zaujmout spravny sed

- thel mezi koleny 90°

- plosky nohou zapteny o podlozku

- vzpazit a proplést prsty

- vytahnout co nejvice vzhuru ke stropu
- nezvedat ramena K u$im

- ptidrzet 15-20 vtefin a opakovat

Obrazek €. 34: Protazeni pazi a zddovych svali

Zdroj: Holky ve formé. [online].[cit. 6. 10. 2016]. Dostupné z:
http://www.holkyveforme.cz/2015/01/cviceni-v-kancelari.html
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protaZeni ramen a pazi

- zaujmout pozici sedu s rovnymi zady
- vzpazit pravou ruku a pokr¢it v lokti
- konecky prsta se dotykat kréni pateie

- levou ruku zapazit a pokr¢it v lokti

- hibet levé dlané se dotyka patete, chytit se prsty, vydrzet 15-20 vtetfin a vyménit paze

Obrazek €. 35: ProtaZeni ramen a pazi

Zdroj:  Holky ve formé. [online].[cit. 6. 10. 2016].

http://www.holkyveforme.cz/2015/01/cviceni-v-kancelari.html

protazeni nohou

- zaujmout sed s rovnymi zady

- zaptit pravou nohu ¢lanky prstli o podlahu
- S vydechem zatlacit do ¢lanku prstl

- ptidrzet 15-20 vtefin a vyménit nohy

82

Dostupné

Z:



Obrazek ¢. 36: Protazeni nohou

Zdroj: Holky ve formé. [online].[cit. 6. 10. 2016].

http://www.holkyveforme.cz/2015/01/cviceni-v-kancelari.html

protaZeni hyzd’ovych svala

- zaujmout pozici sedu s rovnymi zady

- ramena smétuji dola

- pravy vnéjsi kotnik opfit o levé koleno

- s vydechem pravou dlani zatlacit z vnéj$i ¢asti pravého kolene

- provést na ob¢ strany s vydrzi 15-20 vtefin

Obrazek ¢. 37: protazeni hyzd'ovych svali

Zdroj: Holky ve formé. [online].[cit. 6. 10. 2016].

http://www.holkyveforme.cz/2015/01/cviceni-v-kancelari.html

posileni stehen
- opfit se rovnymi zady o sténu kancelare

- thel mezi koleny 90°
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- nohy na §ifi bokd, $picky sméfuji vpred
- ramena smétuji k zemi
- paze volné podél téla

- pridrzet 15-20 vtetin a dvakrat zopakovat

Obrazek ¢. 38: Posileni nohou

Zdroj:  Holky ve formé&  [online].[cit. 6. 10. 2016]. Dostupné
http://www.holkyveforme.cz/2015/01/cviceni-v-kancelari.html

uvolnéni kréni patere a zadovych svali

- nohy na §ifi bokli, mirn¢ pokrcit kolena

- s vydechem do predklonu ptes kulata zada

- predlokti polozit na sebe

- vydrzet 15-20 vtefin a dvakrat zopakovat

Obrazek ¢. 39: Uvolnéni kréni patefe a zadovych svala

Zdroj: Holky ve formé. [online].[cit. 6. 10. 2016]. Dostupné
http://www.holkyveforme.cz/2015/01/cviceni-v-kancelari.html

84


http://www.holkyveforme.cz/2015/01/cviceni-v-kancelari.html

4.2.3 Maliika vanoénich ozdob

Zasadni rozdil v pohybovém zatizeni pracovnikli této profese se sedavym zplsobem
zaméstnani tkvi v pracovnich podminkéch, které zatézuji jejich pohybovy aparat. Kromé
klasickych problémii se zatézovanim patete, hornich koncetin ¢i koncetin dolnich u této
profese je tfeba prihlédnout i na aspekty tykajici se jemné motoriky, koordinace pohybu ¢i
zvySenymi naroky na zrak. Kompenzacni cvi¢eni vhodné pro tuto profesi by mély zahrnovat
uvoliiovaci a protahovaci cviky patetfe, cviky k protaZzeni a uvolnéni hornich koncetin, které
soucasné zlepsuji koordinaci pohybii. Samoziejmosti jsou cviky pro posileni jemné motoriky

a cviky pro uklidnéni zrakového smyslu.

J cviky hrudni a bederni patere
- cviky provadét na podlozce
- kazdy cvik opakovat minimalné 3x
- v krajni poloze dychanim uvolnit napéti ve svalech
- pti kazdém cviku ménit polohy

Obrazek ¢. 40: Cviky hrudni a bederni pateie
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Zdroj:Masaz Ri¢any-masaz pro vas. [online].[cit. 8.10. 2016]. Dostupné z:
http://lwww.masazprovas.cz/cviky-pro-bolava-zada/cviky-na-uvolneni-a-protazeni-v-
oblasti-hrudni-a-bederni-patere/

protaZeni a uvolnéni v oblasti hrudni a horni ¢asti bederni

- klek na kolenou s oporou

- vyhrbeni patefe a protahnuti

- pti prohnuti pateie doli hlavu zvednout vzhtru, nezaklanét ji

Obrazek ¢. 41: Protazeni a uvolnéni v oblasti hrudni a horni ¢asti bederni

Zdroj:Masaz Ri¢any-masaz pro vas. [online].[cit. 8.10. 2016]. Dostupné z:
http://www.masazprovas.cz/cviky-pro-bolava-zada/cviky-na-uvolneni-a-protazeni-v-

oblasti-hrudni-a-bederni-patere/

protaZeni v horni ¢asti hrudni patere
- klek na kolenou s oporou na predlokti

- otaceni trupem se sttidavym upaZovanim levé a pravé ruky
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- hlava se otaci za rukou

Obrazek €. 42: Protazeni v horni ¢asti hrudni patete

Zdroj:Masaz Ri¢any-masaz pro vas. [online].[cit. 8.10. 2016]. Dostupné z:
http://www.masazprovas.cz/cviky-pro-bolava-zada/cviky-na-uvolneni-a-protazeni-v-

oblasti-hrudni-a-bederni-patere/

protaZeni v oblasti horni ¢asti hrudni pateie

- klek na kolenou s oporou na piedlokti

- tklony do stran v oblasti horni ¢asti hrudni patete
- pohyby bérci proti hlavé

- provedeni cviku pomalu bez Svihu

Obrazek €. 43: Protazeni v oblasti horni ¢asti hrudni patete

Zdroj:Masaz Ri¢any-masaz pro vas. [online].[cit. 8.10. 2016]. Dostupné z:

http://www.masazprovas.cz/cviky-pro-bolava-zada/cviky-na-uvolneni-a-protazeni-v-

oblasti-hrudni-a-bederni-patere/

protaZeni patefe v bederni oblasti

- na zadech vleZe obejmout rukama s propletenymi prsty kolena
- ptitahnout kolena na bticho

- zvednout kostr¢ a hyzdé

- lokty pokr¢it do stran

- nezvedat hlavu, zapojit hyzd'ové svaly
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Obrazek €. 44: Protazeni patefe v bederni oblasti

Zdroj:Masaz Ri¢any-masaz pro vas. [online].[cit. 8.10. 2016]. Dostupné z:
http://www.masazprovas.cz/cviky-pro-bolava-zada/cviky-na-uvolneni-a-protazeni-v-

oblasti-hrudni-a-bederni-patere/

protazeni dvojhlavého svalu pazniho

- s propnutym loktem a palcem sméfujicim k zemi uchopit dveini ram ve vysi ramen
- vytocCit télo smérem od paze

- neohybat loketni a ramenni kloub

- setrvat 15-20 vtefin

Obrazek ¢. 45: Protazeni dvojhlavého svalu pazniho

Zdroj: MUDr. Popelkova, Z., Zdravé t€lo.cz. [online].[cit. 10. 10. 2016]. Dostupné z:

http://www.po-po.cz/zdrave-telo/cviky-na-protazeni-a-posileni/

protaZeni trojhlavého svalu pazniho
- loket ohnuty v tthlu 90°
- vzpazit a tlacit predlokti za hlavu

- setrvat 10-15 vtefin
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Obrazek €. 46: Protazeni trojhlavého svalu pazniho

~

f*

Zdroj: MUDr. Popelkova, Z., Zdravé télo.cz. [online].[cit. 10. 10. 2016]. Dostupné z:
http://www.po-po.cz/zdrave-telo/cviky-na-protazeni-a-posileni/

extenzory ruky
- spustit ruce podél téla dlanémi dozadu

- ohybat v zapésti

Obrazek ¢. 47: Extenzory ruky

> D

Zdroj: MUDr. Popelkova, Z., Zdravé télo.cz. [online].[cit. 10. 10. 2016]. Dostupné z:

http://www.po-po.cz/zdrave-telo/cviky-na-protazeni-a-posileni/

flexory ruky a prsti

- zaklonit prsty do maximalni pozice
- Ize si poméhat druhou rukou

- setrvat v protazeni 5-10 vtefin

- cvik opakovat se zménou ruky

89


http://www.po-po.cz/zdrave-telo/cviky-na-protazeni-a-posileni/
http://www.po-po.cz/zdrave-telo/cviky-na-protazeni-a-posileni/

Obrazek €. 48: Flexory ruky a prstt

Zdroj: MUDr. Popelkova, Z., Zdravé télo.cz. [online].[cit. 10. 10. 2016]. Dostupné z:
http://www.po-po.cz/zdrave-telo/cviky-na-protazeni-a-posileni/

rozcvicovani prsti rukou

- sttidave roztahovat a svirat prsty v pést s palcem pifimknutym k ukazovaku
- sttidave roztahovat a svirat prsty v pést s palcem hnutym do pésti

- prvni 1 druhé cviceni stfidat

- sttidani cvikl provadét nesymetricky

- cviky provadét obéma rukama soucasné

Obrazek ¢. 49: Rozcvicovani prstl rukou

N, VL

Zdroj: Unie-jogy.cz. [online].[cit. 14. 10. 2016]. Dostupné z: http://unie-
jogy.cz/08prsty.htm

postupné svirani prsta do pésti

- propnout prsty, palec je odtazen do strany, prsty jsou u sebe
- postupné kr¢it palec, ostatni prsty ohybat jen mezi ¢lanky

- dovfeni pésti aZ po doteku prvniho a tfetiho ¢lanku prsti

- palec je ohnuty pfed nehty ostatnich prstt

- pést otevirat obracenou posloupnosti do vychozi polohy

- opakovat nejméné tiikrat
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Obrazek €. 50: Postupné svirani prsti do pésti

Zdroj: Unie-jogy.cz. [online].[cit. 14. 10. 2016]. Dostupné z: http://unie-
jogy.cz/08prsty.htm

oddalovani a pr¥ibliZovani prstd

- prsty volné od sebe stiidavé ptiblizujeme a oddalujeme soucasné

Obrazek ¢. 51: Oddalovani a pfiblizovani prsti

Zdroj: Unie-jogy.cz. [online].[cit. 14. 10. 2016]. Dostupné z: http://unie-
jogy.cz/08prsty.htm

postupné oddalovani a priblizovani prsta
- napnuté prsty jsou u sebe, palec je u hrany dlané
- oddalime palec a postupné vSechny ostatni prsty

- ptiblizujeme ve stejném potadi jako pti oddalovani

Obrazek ¢. 52: Postupné oddalovani a piiblizovani prsti

Zdroj: Unie-jogy.cz. [online].[cit. 14. 10. 2016]. Dostupné z: http://unie-
jogy.cz/08prsty.htm
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o o¢ni cviky
- pfed vlastnim cviceni o¢i nejprve procvicit ramena a krk pro lepsi prokrveni patete a
krku
- promasirovat o¢ni bulvy krouzivymi pohyby btisky prstii
- intenzivné svirat nékolik vtetin o¢ni vicka a poté dvacetkrat zamrkat
- mirn¢ povolenyma otevienyma o¢ima pohybovat nahoru a dola
- totéZ provést s oima zavienyma
- provést uhlopti¢né pohyby o¢ima obéma sméry
- pohybovat otevienyma o¢ima v kruzich, totéz opakovat obracené
- provést stejny cvik se zavienyma o¢ima
- provést zaostfovaci cviky
- dvacetkrat zamrkat

- osvezit o¢i vodou (http://www.cvicime.cz/cviky/ocni-cviky/vsechny-strany)

4.3 Diskuze a ovéreni védeckych otazek

Cilem diplomové prace bylo monitorovat pohybové zatizeni u vybranych profesi a na
zéklad¢ analyzy zjisténych dat sestavit a aplikovat kompenzacni programy, jez by zkvalitnily

uroven zivota dotcenych respondentt.

Porovnanim a vyhodnocenim dotaznikového Setfeni provedeného po aplikaci mnou
sestaveného kompenza¢niho cvieni osob zaméstnanych v profesich se sedavym zplsobem
zaméstnani realizovanym v mésicich zafi az listopad 2016 bylo mozno zodpoveédét stanovené
védecké tykajici se problematiky pohybového zatizeni téchto profesi se zamérem sestaveni
kompenzacnich programii, jez by zlepSily uroven pohybového apardtu respondentil
zucastnénych v tomto vyzkumu.

Zakladni soubor tvotilo 52 osob muzského i Zenského pohlavi, pracujicich v profesich
se sedavym zplsobem zaméstnani. Byla stanovena pevna veékova hranice 30 az 55 let
S podminkou minimalni doby 5 let odpracované v sedavé profesi. Z&mérné vybrany soubor
osob obsahoval profese fidi¢ z povolani, administrativni pracovnik a malitka vano¢nich
0zdob. Z celkového poctu 110 oslovenych se dotaznikového Setfeni a nasledného vyzkumu
zucCastnilo 52 osob, jeZ jsou zaméstnanci Ctyf riznych firem a instituci. Dotaznikovému

Setfeni a vyzkumu pfedchdzelo studium odborné literatury, po niz byly formulovany
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hypotézy. Prostfednictvim mnou vypracovaného dotazniku byly tyto veédecké otazky
planovité zodpovézeny a testovany na reprezentativnim vzorku z(castnénych probanda.
Vsechna data ziskana timto zpsobem byla analyzovéna, statisticky zpracovana a naslednym
porovnanim zjisténych vysledka byl ziskan objektivni diikaz, prostiednictvim kterého bylo
mozno zodpoveédet stanovené védecké otazky.

Zucastnénym probandiim byly ptedlozeny mnou vypracované dotazniky v elektronické
1 tiSténé formé. Tist€né dotazniky byly distribuovany prosttednictvim vedoucich pracovniki
oslovenych firem a instituci, dotazniky v elektronické podobé byly distribuovany
elektronickou postou. Tento strukturovany dotaznik obsahujici dvandct otdzek uzavienych,
dvé Skéaloveé a jednu otazku tykajici se osobnich dat zacastnénych, byl po aplikaci sestavenych
kompenzacnich programii predloZen respondentim opakované po tfech mésicich. Ziskana
nova data byla zpracovdna a vloZzena do databazovych souborl, ndsledné¢ vyhodnocena a
S pomoci matematicko - statistickou metodou zpracovana do tabulek a grafii prostiednictvim
softwaru MS Excel 2010.

Odpovédi na prvni otazku seznamuji s osobnimi daty respondentii, ktefi zde uvadéli
sviij v€k, pohlavi a délku odpracované doby v sedavém zaméstnani. VEk ani pohlavi pro
potieby diplomové prace nebyly rozhodujici a jejich uvedeni je pouze informacni. Dllezitym
kritériem byla vSak délka sedavého zaméstnani respondentti k objektivnimu zjiStovani
piipadného poskozeni pohybového systému zpiisobeného dlouhodobym sezenim
V zaméstnani.

Druha otazka se tyka poctu hodin, ktery respondenti stravi vsedé¢ béhem celého dne.
Vysledky obou ptedlozenych dotazniki potvrdily, ze sledovany vzorek osob stravi vsed¢
nejcastéji 10 a vice hodin denné, pficemz dominantni byla skupina administrativnich
pracovniki. Tento zjiStény vysledek je mozno vysvétlit tim, ze administrativni pracovnici
nemaji oproti dal§im sledovanym profesim moznost CastéjSiho opusténi svého pracovisté
béhem pracovni doby ani v ramci svych pracovnich povinnosti.

Otazka ¢. 3 popisuje charakter pohybu pfi pracovnim vykonu zucastnénych
respondenti. Obtiznost pohybl spojenych s pracovnim vykonem napii¢ vSemi tfemi
skupinami popisuji respondenti jako naméhavou. Dotazované malitky vanoc¢nich ozdob tuto
odpovéd’ z dalSich nabizenych oznalily nejcastéji, z cehoz se d4 usoudit, Ze jejich profese je
namahavd nejen z divodu sezeni v zaméstnani, ale i z divodu pracovnich podminek
pusobicich na jejich pohybovy systém. Oproti o¢ekavani skupina fidi¢d vnima tento problém
tykajici se obtiznosti pohybl v zaméstnani vcelku pozitivné, coZz je ziejmé zpusobeno

zkvalitnénim a modernizaci ergonomickych parametri jejich pracoviste.
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Ctvrta otazka piiblizuje mindni respondentt o ergonomickych pozadavcich na jejich
pracovni plochu. Ziskané odpovédi korelovaly s odpovéd'mi na otazku predeslou, kde skupina
fidi¢l oznacila obtiznost své profese nejkladnéji. Spokojenost vyjadrili i v odpovédich na tuto
otazku. Nejméné spokojena se svym pracovistém byla skupina administrativnich pracovnikd,
a to ziejm¢ z divodu nedostatku mista v kancelafich, coz byva Castou pfi¢inou Spatné¢ho
uspotradani jejich pracoviste.

Odpovédi na otazku €. 5 vysvétluji nazory respondentti o vlivu dlouhodobého sedu na
jejich pohybovy aparat. Piekvapivé nadpolovi¢ni vétSina dotazanych nesouhlasila s tvrzenim,
7ze sed ma negativni vliv na jejich zdravi, 1 kdyz skupina tidicl zastavala opacny ndzor.
Prvotni ndzory na tuto problematiku vSak byly respondenty zménény po aplikaci
kompenzacnich cvikl, kdy dotazovani ziejmé zjistili, v jaké fyzické kondici se nachdzeji a
jaké jsou pticiny tohoto jejich aktualniho stavu.

Sesta otazka zjistovala pfitomnost pravidelnych bolesti pohybového aparatu
respondentli, ptfiCemz necelé¢ dvé tretiny znich odpovédély pozitivné a jedna tietina
negativn¢. Pravidelnymi bolestmi trpi nejvice malitky vanoc¢nich ozdob a administrativni
pracovnici. Profesionalni fidi¢i pravidelnymi bolestmi pohybového systému trpi nejméné
casto. Odpovédi dotazovanych si Ize vysvétlit trovni ergonomického uspoiadani jejich
pracovisté, zvlasté s ohledem na kvalitu zidli a sedadel, které ve svém zaméstnani pouzivaji.
Tento jejich nazor se mirné¢ zménil po aplikaci kompenzacnich programii ve prospéch
zmirnéni pravidelnych bolestivych stavii. Tudiz je zfejmé, ze 1 provadénim kompenzacnich
cvikil lze zmirnit intenzitu ¢i snizit pravidelnost bolesti pohybového aparatu.

Respondenti, ktefi oznacili své bolesti pohybového aparatu jako pravidelné, odpovidali i
na sedmou otazku, kterd zjiStovala frekvenci téchto bolesti. NejcetnéjSi odpoved byla
dvakrat ¢i tfikrat denné, pti¢emz skupinou trpici bolestmi pohybového aparatu nejcastéji byly
malitky vanoc¢nich ozdob. V hodnoceni Cetnosti bolesti dopadla nejlépe skupina fidicta a to
s ohledem na pomér poctu osob v kazdé skupiné.

Otazka €. 8 se zabyva intenzitou piipadné bolesti dotazovanych, kterou posuzovali
prostiednictvim hodnotici 8kaly vrozmezi 1 aZz 5. Své problémy s bolesti respondenti
pfedevSim hodnotili jako mirnou, stfedni ¢i silnou bolest. Nejcastéji hodnocenou vsak byla
intenzita bolesti stfedni a to napfi¢ vSemi skupinami. Tento stav se ov§em zménil po aplikaci
kompenzacnich cviki, kdy prostfednictvim druhého dotaznikového Setieni byla zjiSténa mirna
progrese v intenzité jejich bolesti, predev§im u skupiny fidi¢l a administrativnich pracovnik.

Ukolem devaté otiazky bylo zjisténi lokalizace problémi pohybového aparatu

souvisejici se zaméstnanim dotazovanych respondent. VétSina dotdzanych oznacila jako
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nejvice problémovou oblast patet nasledovanou hornimi koncetinami. Nejméné byly
oznacCovany problémy tykajici se dolnich koncetin. Malifky vanocnich ozdob V nejvétSim
poctu oznadily oblasti jiné, ziejmé oc¢i S ohledem na zrakovou naro¢nost jejich profese. Podle
Gilbertové (2002) jsou zrakové potize uvadény v ptipadech, kdy se pretizeni zraku projevi
mzitkami, palenim oc¢i, rozmazanym vidénim, zarudnutim nebo Skubanim v oc¢ich. Dalsi
oblasti mohou byt také ruce, a to z divodu jemné prace se Stétcem, kdy jsou pretézovany
svaly rukou, Slach a predlokti. Nasledkem tohoto zatiZeni dochdzi ke komplikacim, jez se
projevi otokem a bolestmi zapésti. Ridi¢i nejcastdji oznadovali oblast patefe, kdy disledkem
potiZi byla vétSinou oblast patete kréni a bederni. Pricinou jejich potiZi je dlouhé setrvani
Vv jediné poloze ¢i stiidani této polohy az po né€jaké dobé. Mnozi z tidict, kteti odpovidali na
testové otazky, uvadéli bolesti v riaznych oblastech pohybového aparatu, ac¢ vSichni
vykonavaji stejnou profesi se stejnym pohybovym zatizenim. Divodem téchto rozdili je
Spatny zpusob sezeni jednotlivych tidica, které logicky piivodi bolesti v riznych oblastech
téla. Administrativni pracovnici nejcastéji uvadéli problémy s patefi, ptevazné kréni. Dle
Trnavského a Kolafika (1997) je kraniocervikalni oblast z mechanického hlediska dosti
namahdna a Casto se stava oblasti se snizenou odolnosti proti pfetizeni. Vysvétleni tohoto
stavu lze nalézt v dlouhodobém sezeni s predsunutym drzenim hlavy, a to v disledku ¢astého
sledovani obrazovky pocitate. Pravé bolesti kréni patetfe dle Rychlikové (1997) byvaji
typické pro pracovniky kanceléfi, kteti ke své praci vyuzivaji pocitace. Déletrvajici predklon
hlavy zpiisobuje bolesti za krkem, v §iji, na zatylku a tlakem za oc¢ima. Sledovany vzorek
respondentil tyto symptomy ve svych odpovédich ¢asteéné potvrdil. Po aplikaci
kompenzacnich cvikl se tento stav mirné zmenil a problémy s patefi jiz respondenti neuvadéli
tak Casto jako v prvnim dotaznikovém Setteni.

Desata otazka zjiStovala nazor dotazovanych o vlivu zaméstnani na jejich aktualni
zdravotni stav. Témér 90% respondentl si mysli, Ze profese, kterou zastavaji, ovlivituje jejich
aktudlni zdravotni stav. Zvlastnosti téchto odpovédi bylo ¢asté protifeceni s odpovéd’'mi na
otazku €. 5, kde byl zjistovan ndzor na piipadny vliv dlouhodobého sedu na pohybovy aparat.
Prostfednictvim otazky €. 5 respondenti nesouhlasili, ze dlouhodoby sed miiZze mit pfipadny
vliv na pohybovy aparat obecné, pfesto na otazku tykajici se konkrétn€ jejich profese, jiz
tento ndzor nezastdvali a jako hlavni pfi¢inu svych bolestivych stavli oznacili své sedavé
zaméstnani. Byl tedy ocekdvan vysledek podobnych odpovédi, ptfesto tomu tak nebylo.
Respondenti zfejmé odpovidali ne dle svého minéni, ale dle toho o ¢em si mysleli, Ze je od

nich o¢ekavano.
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Respondenti prostfednictvim otazky €. 11 oznacovali oblasti, které jsou pro né¢ nejvice
bolestivé. Nikdo z dotazovanych netrpi bolestmi btisniho svalstva. Nejvétsi podil bolesti
pfipadl na oblast zad, kterou nejcastéji oznaCovali Fidi¢i nasledovani administrativnimi
pracovniky. U fidicl je uvadéna bolest Sije, kterd byva nejCastéjsi pricinou bolesti patete.
Zada jsou nejproblematictéjsi oblasti, kterou tidi¢i oznacili spole¢n¢ s hornimi koncetinami.
Tyto oblasti maji mnoho spole¢ného a Castokrat se vztahuji k dolni oblasti kréni patete ustici
V bolestivé stavy praveé kréni patete. Ve své publikaci Véle (1997) tvrdi, Ze v ramci oblasti
dolni kréni patete C4-C7, byva klicovou zoénou usek C6-C7. Tento vztah mezi hornimi
konCetinami a dolni kréni patefi se Casto projevuje cervikobrachidlni symptomatologii.
Problémy hornich koncetin byly v odpovédich oznaCenych ftidi¢i druhou nejcetnéjsi.
Pivodcem téchto potizi byva Spatné nastaveny volant a nepfiméfené zvednuté ruce a ramena.
Druhou nejCastéji bolestivou oblasti byly krk, hlava a horni koncetiny. Bolest zad se da
vysvétlit Spatnym sedem respondentli, u administrativnich pracovniki také nespravnou
zidli bez adekvatniho ergonomického mechanismu. Bolesti krku a hlavy casto vychazeji
Z nespravného nakldnéni nad pracovni plochou. Piedsunuté drzeni hlavy u administrativnich
pracovnika piispiva ke vzniku funk¢énich poruch v hlavovych kloubech a kloubu celistnim.
Trnavsky a Kolafik (1997) uvadéji, ze dusledkem nevhodné pracovni polohy a pfetizenim
namahané oblasti je vyvolana bolestiva aferentace po niz nasleduje logicky obranna reakce —
svalovy spasmus (kie€), jez se nejcastéji objevuje v pfechodovych oblastech C-Th, Th-L a L-
S. Problémy s bolestivosti hornich koncetin je mozno vysvétlit Spatnou vySkou pracovni
plochy ¢i nespravné nastaveni sedadla nebo zidle. U fidict by se ptic¢ina tohoto problému dala
nalézt ve Spatné nastavené vysSce volantu ¢i vystréené ruce z okénka fidicCe pfti jizde. Malirky
nejCastéji oznaCovaly problematickou oblast krku a hlavy, jejiz pfi€inu lze spojit s vyssi
aktivitou svalll $ije a ramennich pletencti. Pfi tomto dlouhodobém piedklonu hlavy dochédzi
k pietizeni dolni kréni patete a nasledné bolesti této oblasti. Kolaf a spol. (2009) uvadéji, ze
Vtomto piipadé dochdzi ke vzniku svalové dysbalance v oblasti ramenniho pletence a
nasledné poruse dynamiky kréni patefe, kdy je zvySena lordoza horni kréni patefe s vrcholem
na urovni C4 a na urovni Th4 je flekéni drZeni. Nasledn€¢ dochazi k pretizeni
cervikokranidlniho pfechodu v useku C4-5 a tseku patefe v urovni Th4. Toto zjisténi bylo
respondenty potvrzeno v souvislosti s jejich castou bolestivosti této oblasti.  Aplikaci
kompenzacnich cviceni se u vétSiny dotazovanych bolestivé stavy zmirnily a to piedev§im
Vv oblastech hornich koncetin, krku a hlavy. Jedna z malitek uvadéjici jinou oblast bolestivych

stavll nez byly nabidnuty po realizaci o€nich cviceni, necitila jiz bolest Zadnou.

96



Otazka €. 12 vysvétluje povédomi respondentt o vlivu dlouhodobého sedu na jejich
pohybovy aparat. Dalo by se ocekavat, ze znalosti této problematiky budou na vyssi arovni
s ohledem na odpracovanad léta dotazovanych osob pracujicich V profesich se sedavym
zpisobem zaméstnani. AvsSak vétSina oslovenych méla v této oblasti znacné rezervy, které
byly po aplikaci kompenzacnich programut u vétSiny respondentti snizeny na minimum.

Trinacta otazka zjistovala uroven znalosti cvikd, jez by mohly respondentiim pomoci
pii jejich bolestech pohybového systému. Dvoutfetinova vétSina dotdzanych neméla Zadné
znalosti tykajici se vyuziti kompenzacnich cvikl pro zmirnéni ¢i eliminaci jejich problému
S bolesti. Jedna tfetina dotdzanych jiz tyto cviky nejen znala, ale i aktivné provadéla. Po
seznameni se s kompenzanimi programy vSichni respondenti neznali této problematiky
zacali cviky aktivné vyuZzivat.

Na otazku ¢. 14 zda respondenti sportuji ¢i nikoliv opét dvé tietiny z nich odpoveédély
zéporn¢ a jedna tfetina kladng. Vysledky téchto odpovédi lze vysvétlit pracovni vytizenosti,
nedostatkem volného Casu z diivodu rodinnych ¢i jinych povinnosti, ale samoziejmé také
lenosti respondentli. Zaporné nejcastéji odpovidali fidi€i a malitky vano¢nich ozdob, na které
muze v zamestnani ptisobit kromé pohybového zatizeni i urcita davka stresu, tudiz odpocinek
a regenerace u nich probihd ziejmé prevazné prostfednictvim raznych dusevnich ¢innosti. U
mnohych se ovSem po aplikaci kompenzacnich cviceni situace zménila a sport do svych
volnocasovych aktivit zatadili i dfive nesportujici respondenti.

Otazka ¢. 15 zjistovala ucast preventivnich opatieni, prostfednictvim kterych by mohli
respondenti pifedchazet zdravotnim problémim spojenym s bolestmi pohybového aparatu.
Opét jako dvé predeslé odpovédi respondentti dvé tfetiny dotdzanych odpoveédely zaporné,
tudiz svym problémim nijak nepfedchazi. Jedna tfetina uvedla, Ze preventivni opatieni
vV urCité mife provadi. Z vysledkii druhého dotazovani bylo jednoznacné prokazéno, ze
kompenzacni programy sestavené pro vybrané profese jsou dostateCnou prevenci
k ¢astetnému odstranéni problému spjatych s bolesti pohybového aparatu, jejichz jednou
z hlavnich pfi¢in je jejich profese.

Na zakladé¢ odpovédi testovych otazek, lze konstatovat, ze zminéné problémy
sledovaného vzorku respondenti maji urcitou souvislost s jejich vykonavanou profesi. Kazda
sledovand skupina, ktera uvadéla své bolestivé potize pohybové soustavy ¢i jinych funkci,
lokalizovala rizné oblasti téchto stavll. Prostfednictvim popisu pracovni ¢innosti respondenti
je tudiz mozno oznacit ptivodce bolestivych stavii a zaméfit se na pripadné odstranéni bolesti
vhodnym kompenzacnim programem ¢i doporuc¢enim vhodného ergonomického uspotadani
jejich pracovisté.

97



V Gvodu praktické casti diplomové prace byly formulovany védecké otazky, které
predpokladaji urcité teorie vychazejici ze studia odborné literatury zabyvajici se tématem
pohybovych zatizeni u profesi se sedavym zplisobem zaméstnani. Vyzkumnym Setfenim,
kterému ptredchazelo vyhotoveni, distribuce, sbér a zpracovani strukturovanych dotazniki,
byly ziskany objektivni dikazy, na jejichz zaklad¢ je mozno tyto stanovené védecké otazky
zodpovedét.

Védecka otazka ¢. 1: Budou profesionalni fidi¢i v disledku velmi dlouhého setrvani v jediné

poloze pievazné trpét bolesti v oblasti Sijovych svalt?

Vysledek: Ano, dotaznikovym Setfenim se potvrdilo, Ze fidi¢i pfevazné trpi bolesti v oblasti
Sijovych svala.
Védecka otazka €. 2: Budou bolesti kréni patefe u administrativnich pracovniki pievladat

nad bolestmi dolnich koncéetin?

Vysledek: Ano, dle vyzkumného Setfeni prevlddaji u administrativnich pracovnika bolesti

kréni patefe nad bolestmi dolnich koncetin.

Védecka otazka ¢. 3: Budou trpét malitky vano¢nich ozdob Vv souvislosti se sedavym
zpusobem zaméstnanim cast&jSimi problémy usticimi v bolesti pifedev§im v oblasti bederni

patete?

Vysledek: Ne, malitky vano¢nich ozdob Vv souvislosti se sedavym zpisobem zaméstnani

netrpi ¢astéjSimi problémy usticimi v bolesti pfedevsim v oblasti bederni patefe.

Védecka otazka ¢. 4: Bude vzorek sledovanych probandi vzhledem k sedavému zaméstnani

vykazovat nedostatek pohybovych stimula?

Vysledek: Ano, vzorek sledovanych probandd vzhledem k sedavému zaméstnani vykazuje

nedostatek pohybovych stimul.

Védecka otazka ¢. 5: ZvySuje intenzitu bolesti probandii vykon profese se sedavym

zpusobem zameéstnani?

Vysledek: Ano, dle dotaznikového Setfeni je intenzita bolesti probandi zvySovana vykonem

profese se sedavym zplisobem zaméstnani.
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Védecka otazka €. 6: Bude Casova dotace vyhrazena kompenza¢nim pohybovym aktivitdm

dostacujici pro pripadné zmirnéni potizi probandt?

Vysledek: Ano, ¢asova dotace vyhrazend kompenza¢nim pohybovym aktivitim byla

dostacujici pro zmirnéni potizi probandd.
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Zavér
Diplomova prace se zaméfenim na pohybové zatizeni vybranych profesi s ndslednym
sestavenim vhodného kompenzacniho programu byla rozdélena do dvou strukturovanych

Casti se zaméfenim na teoretickou a praktickou cast. Podstatou casti teoretické jsou kapitoly

osvéetlyjici teoreticka vychodiska, kterd jsou zakladem k vypracovani ¢asti praktické.

Prvni kapitola tivodni ¢4sti se zabyva anatomii a fyziologii pohybového aparatu ¢lovéka
V obecné rovin€. Popisuje jednotlivé ¢asti pohybového systému vychdzejici z poznatk studia
odborné literatury. Druha kapitola teoretické ¢asti ptiblizuje problematiku sedavého zptisobu
zivota moderniho ¢lovéka a problémy spjaté s timto zivotnim stylem. Charakterizuje sed jako
faktor zvySujiciho se rizika potenciondlnich potizi pohybového systému. Ve tieti kapitole
prvni ¢asti diplomové prace je popisovano sedavé zaméstnani jako mozna pfi¢ina v rozdilném
namahani urcitych svalovych skupin s dasledkem svalové nerovnovahy s bolestivymi
piiznaky. Jsou zde uvedena negativa, ale i pozitiva tohoto zpisobu zaméstnani. Ctvrta
kapitola teoretické ¢asti definuje pojem ergonomie zabyvajici se optimalnimi podminkami na
pracovistich. Jednotlivé podkapitoly této cCtvrté casti popisuji ergonomické parametry
jednotlivych vybranych profesi s dopliujici charakteristikou pohybového zatizeni pracovnikii
téchto pracovist. Dale pata kapitola prvni ¢asti diplomové prace seznamuje se zdravotnimi
aspekty pracovniho procesu profesi se sedavym zplisobem zaméstnani. Jednotlivé podkapitoly
této paté Casti ptiblizuji problematiku konkrétnich nejvice zatézovanych oblasti pohybového
aparatu v souvislosti s pracovnimi podminkami jednotlivych vybranych profesi. V posledni
Sesté kapitole uvodni teoretické ¢asti diplomové prace je pak popsan kompenzacni pohybovy
rezim a to z riznych terapeutickych pohledi. Vybrany pro potieby této prace byly komplexni

rehabilitacni péce, kinezioterapie, fyzikalni terapie a ergoterapie.

Druha ¢ast diplomové prace je rozdélena do tii kapitol, kde kapitola prvni je zaméfena
na cile a ukoly prace s formulaci védeckych otazek, ve druhé kapitole praktické Casti je

proveden popis metodickych postuptll, vyzkumné préace, sbéru potiebnych dat a jejich analyza.

ZaveéreCna kapitola druhé praktické casti diplomové prace se vénuje vysledkim
vyzkumného Setfeni. Je zde proveden rozbor dotaznikového vyzkumu pohybového zatizeni u
vybranych profesi se sedavym zplisobem zaméstnani a sestaven kompenzaéni program, jenz
prameni ze zjiSténych vysledkl vyzkumného Seteni. Posledni ¢ést této zavérecné kapitoly je

vénovana diskuzi a potvrzeni ¢i vyvraceni stanovenych védeckych otazek.
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Dotaznik

Dobry den, prosim o vyplnéni tohoto dotazniku. Vyplnénim dotazniku davate souhlas
ke zpracovani Vasich osobnich tidaji pro potieby zavérecné diplomové prace. Anonymita

dotazniku je zarucena. Za zodpovézeni otazek Vam velmi dékuji.
S pozdravem
Daniela Frostlova,

studentka pedagogické fakulty Jihoéeské univerzity v Ceskych Budgjovicich

1. Osobni udaje

Pohlavi: muz Zena

Pracovni pozice...........cooeiiiiiiiiiiiinnnn.
Délka sedavého zaméstnani..................

2. Uved’te, kolik hodin denné stravite vsedé.

6 7 8 9 10 a vice

3. Charakterizujte Vas pohyb pri pracovnim vykonu.
a) velmi lehky
b) lehky
C) stfedné namahavy
d) namahavy

e) velmi namahavy

4. Odpovida Vase pracovni plocha ergonomickym poZadavkim?

a) ano



b) ne

5. Myslite si, Ze dlouhodoby sed ma vliv na Vas pohybovy aparat?
a) ano
b) ne

6. Trpite pravidelnymi bolestmi pohybového aparatu?
a) ano
b) ne

7. Pokud ano, jak casto?

a) jednou denné
b) dvakrat denné
c) trikrat denné

d) ctyfikrat a vice

8. Jaka je intenzita Vasi bolesti? (1 velmi mirna- 5 velmi silnd)
1 2 3 4 5
9. Ktera ¢ast Vaseho pohybového aparatu trpi dle Vaseho minéni nejvice.

a) patet
b) horni koncetiny
c) dolni koncetiny

d) jina

10. Myslite si, Ze m& VaSe zaméstnani vliv na Vas aktualni zdravotni stav?
a) ano
b) ne

11. Oznacte nejvice bolestivou oblast:

a) zada



12.

13.

14.

15.

b) krk a hlava

C) biiSni svalstvo
d) dolni koncetiny
e) horni koncetiny

f) jiné

Orientujete se v problematice dlouhodobého sedu a jeho diisledky na pohybovy
aparat?

a) ano

b) ne

Znate ¢i provadite cviky, které by Vam mohly pomoci pri Vasich bolestech?
a) ano
b) ne

Sportujete?
a) ano
b) ne

Predchazite néjakym zptsobem svym aktuialnim zdravotnim problémam
spojenymi S bolestmi pohybového aparatu?

a) ano

b) ne



