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1 Uvod

V pripadé nerespektovani nezadoucich zmén v oblasti nohy mize dojit ke snizeni
az zborceni nozni klenby, kdy tento stav oznacujeme jako plochonozi. Problematika
vztahu clovéka s plochonoZzim se v dnesSni dobé vyskytuje pomérné casto. Hlavni
pricinou je predevsim nadmérné pretézovani nozni klenby — dlouhodobé stani, chlize po
tvrdém povrchu, zavodni sport, nevhodna péce o nohy prevainé v dobé rdstu, nebo
nespravna volba obuvi. Plochd noha ma negativni vliv nejen na cely pohybovy aparat,
ale ovliviiuje i psychicky stav, tudiz bychom méli této opomijené oblasti vénovat vétsi
pozornost, zajistit prevenci a zabezpecit v€asnou ndpravu.

Téma bakalarské prace bylo vybrano zejména proto, Ze jako studentka télesné
vychovy a sportu se s touto deformitou potkavam pomérné ¢asto. Toto téma zasahuje
do Zivota mého, ale i sportovcl kolem mé. Z tohoto dlivodu bych se rada s touto vadou
dolnich koncetin seznamila vice a vytvotila vhodny kompenzacni program, ktery by
nasledné mohl slouzit jako ndprava nozni klenby nejen pro mne, ale i ostatni, ktefi se
s timto problémem potykaji.

Cilem prace je podrobné rozebrat problematiku v souvislosti s plochou nohou a
vytvofit za pomoci odborné literatury a internetovych zdroji vhodnou sestavu
kompenzacnich cvi¢eni zamérenych na oblast nohy a bérce. Navrh vyrovnavacich cviceni
je cilen pro zaky starSiho Skolniho véku, u kterych v obdobi rlstu dochazi velmi ¢asto

k rozvoji ploché nohy.
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2 Metodologie
2.1 Cile, ukoly a predmét prace

2.1.1 Cil prace
Cilem prdce je sestaveni souboru kompenzacnich cviceni zamérenych na

kompenzaci ploché nohy.

2.1.2 Ukoly prdce
e Vypracovat rozbor literatury v teoretické ¢asti.

Sestaveni kompenzacniho programu zaméreného na ndpravu ploché nohy.

Vytvoreni vlastni fotodokumentace.

e Shrnuti a zavér prace.

2.1.3 Pfedmét prdce
Pfedmétem této prace je zpracovani kompenzacniho programu obsahujici

celkem minimdlné 30 uvolfiovacich, protahovacich a posilovacich cvi¢eni s
nazvoslovnym popisem, zpracovanymi zdsadami kompenzacnich cvi¢eni a zdravého

pohybu s dirazem na spravné dychani.

2.2 Pouzité metody prace

V této kvalifikaéni praci byly pro rozbor literatury pouzity obecné teoretické
metody —analyza a syntéza. Tyto metody mlzZeme pouZit ve vSech védnich disciplinach.
Jejich pouZitelnost se vSak muze liSit v zavislosti s konkrétnimi védnimi disciplinami a
pfedméty vyzkumu. Tyto rozdilnosti nejcastéji rozliSujeme pfivlastkem jako napfiklad
matematickd analyza, nebo obsahova analyza (Ochrana, 2019).

Analyza spociva v rozloZeni pozorovaného predmétu (jaddra) na jednotlivé ¢asti,
které se nasledné stavaji predmétem hlubsiho zkoumani. Podrobné rozebrani urcitého
pfedmétu umoznuje jeho lepsi pochopeni. Naopak obsahova syntéza je charakteristicka
spojenim jednotlivych ¢asti v celek. Pfi syntéze pozorujeme vzdjemné vztahy
jednotlivych ¢asti a postupné poznavame dany jev jako celek. Analyza a syntéza spolu

velmi Uzce souvisi a vzajemné se doplniuji (Synek, Sedlackova, & Vavrova, 2007).

2.3. Reserse literatury
Hlavnimi zdroji vlastni prace navrieni cviéebniho programu na kompenzaci
ploché nohy byly predevsim soubory z oblasti anatomie, somatologie, ortopedie,

kineziologie a zdravotni télesné vychovy. Odborna literatura vénuijici se anatomické ¢asti
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prace se opira zejména o publikace Dylevsky, I. (2009). Funkéni anatomie. Praha: Grada,
z niz bylo nejvice erpano pfi popisu stavby dolni koncetiny.

Vyznamnym zdrojem pro podrobny popis ploché nohy a dalSich deformit
v oblasti nohy byla kniha Dungl, J. (2014). Ortopedie. Praha: Grada. Pro rozsifeni kapitoly
zamérenou na dalsSi deformity a poranéni v oblasti nohy byly dale vybrany publikace
Larsen, Ch. (2005). Zdrava chiize po cely Zivot. Olomouc: Pozndni a Pilny, J. (2018). Urazy
ve sportu a jak jim pfedchazet. Praha: Grada.

V préci se nachazi vyznamnéjsi kapitola vénujici se stereotypu chlize. Pro tuto
kapitolu byly nejvice vyuzZity prace Kombercovd, J., & Svobodova, M.
(2000). Autorehabilita¢ni sestava. Olomouc: Fontdna, Véle, F. (2006). Kineziologie.
Praha: Triton a Dungl, J. (2014). Ortopedie. Praha: Grada.

Kapitola vénujici se soucasnému stavu, ktera zahrnuje pravidelny pohyb,
zdravotni télesnou vychovu a definici starSiho Skolniho véku, obsahuje Sirokou skalu
publikaci, kdy byly nejvice pouzity prace Hoskova, B., & Matouskova, M. (1998). Kapitoly
z didaktiky zdravotni télesné vychovy. Praha: Karolinum, Dostéalova, I. (2013). Zdravotni
télesna vychova ve studijnich programech Fakulty télesné kultury. Olomouc: Univerzita
Palackého a Peric, T. (2008). Sportovni ptiprava déti. Praha: Grada.

Dalsi dllezitou publikaci pro tuto praci byla kniha autorek Levitovda, A., &
Hoskova, B. (2015). Zdravotné-kompenzacni cviceni. Praha: Grada, kterd se stala
zakladnim kamenem popisu klenby noZni, ale také obsahovala prevenci a napravu
ploché nohy véetné kompenzacnich cviceni s jejich zdsadami.

V analytické &asti pfi charakteristice kompenzacnich cviceni byla dominantnim
zdrojem kniha Bursova, M. (2005). Kompenzacni cvi¢eni. Praha: Grada, kterd se stala i
vychozi knihou pro tvorbu cileného kompenzacniho programu.

PFi sestavovani programu se vychdzelo z publikaci, které byly jiz zminény jako
prace Bursova, M. (2005). Kompenzacni cvi¢eni. Praha: Grada, dale Larsen, Ch.
(2005). Zdrava chlize po cely Zivot. Olomouc: Poznani, také Levitova, A., & HoSkova, B.
(2015). Zdravotné-kompenzacni cviceni. Praha: Grada. Pro vytvoreni cvikl(l pfedevsim
s naéinim byla pouzita publikace autorek Vychodilova, R., Androva, L., &, Vrtélova, H.

(2015). Rollfit aneb rolujeme a cvi¢ime s pénovymi valci. Praha: Grada.
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3 Analyticka cast prace
3.1 Vymezeni zakladnich pojmu

Obecné, cloveék Zijici ve 21. stoleti vede zejména sedavy zpUsob Zivota (do Skoly
a prace jezdime auty, sedime v praci u pocitace, atd.), oproti tomu v predes|é dobé byl
pohyb pro clovéka primarni Zivotné dulezitou potiebou (musel lovit, aby si obstaral
potravu, vénoval se praci na poli, nebo utikal pred nebezpecim). Moderni uspéchany
zpUsob Zivota znacné snizuje jeho kvalitu, objevuji se ¢im dal vice civilizacni choroby —
kardiovaskularni onemocnéni, nddorovd onemocnéni, obezita (ta ma také vliv na vznik
ploché nohy), cukrovka a v neposledni fadé rizné deformity v drZeni téla, vertebrogenni
poruchy, vady koncetin apod., které vznikaji v dUsledku dnesniho Zivotniho stylu.
S témito zménami souvisi i zhorSujici se mezilidské vztahy. Dnesni doba s sebou nese
mnoho faktor(, které ovliviiuji pohybovy systém a davaji prostor pro vznik vad jak
strukturalnich, tak funkcnich. V souvislosti s chodidly se nejcastéji jedna o plochou nohu
— tedy snizeni nozni klenby (Machova et al., 2015).

S plochou nohou se setkdvame pomérné casto, mnoho lidi tomuto problému
nevénuje priliS pozornosti a nechava ho v uUstrani do té doby, dokud nepUlsobi potize
souvisejici s bolesti ky€li a kolen. Navic se plochym nohou pridruzuji i bolesti v oblasti
bederni patere, kréni patere a hlavy (Kvasnicka, 2019).

PFiblizné 80 % lidské populace trpi chybnym postavenim nohy zahrnujici snizeni,
¢i vymizeni noZni klenby, které oznaCujeme jako plochonoZi. Podle Mudr. Marie
Souckové se vétsSina déti (98 %) rodi se zcela zdravymi chodidly, ale jiZ pfi nastupu na

zakladni Skolu pfiblizné 33 % déti trpi néjakou vadou v oblasti nohy (AntoSikova, 2017).

3.1.1 Starsi skolni vék
,Déti starsiho Skolniho véku mizeme rozdélit na prepubescentni déti (9-11 let)

a na pubescentni déti (11-15 let). Vtomto obdobi vyvoje ditéte obvykle probiha
prepubertalni rdstovy spurt a puberta” (Malatov4d, 2018, s. 40).

Starsi Skolni vék je oznadovan jako etapa prechodu od détstvi k dospélosti, ktera
je charakteristicka vyraznymi biologickymi a psychologickymi zménami. Jedna se o
nerovnomérné obdobi v celistvém vyvoiji jedince. Toto obdobi Ize rozdélit do dvou fazi:
bourliva prepubescence, jejiz vrchol je priblizné okolo tfinactého véku, a druhd klidnéjsi

faze puberty, kterd je ukoncena kolem patnactého véku ditéte (Svoboda, 2000).
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V souvislosti s télesnym vyvojem v tomto obdobi dochazi ke zrychlenému rlstu
azméné hmotnosti téla. Nerovnomérné rlstové zmény mohou negativné ovlivnit kvalitu
pohybu ditéte, nebot koncetiny rostou rychleji nez trup. Dité se pak mUze jevit jako
méné motorické. Zejména ve druhé fazi tohoto obdobi, kdy rist pohybového aparatu
vyrazné predbihd vyvoj vnitfnich organ, miZe dochdzet ke vzniku rGznych vad
pohybového systému (napt.: ortopedické vady — ploché nohy). Z tohoto divodu je
dalezité vénovat se spravnému drZeni téla a nacviku spravnych hybnych stereotypt
(Peri¢, 2008).

Z hlediska motorického vyvoje je prvni faze starsiho Skolniho véku oznacovdana za
vrchol vSseobecného rozvoje. Anticipace (schopnost predvidani) je jiz na pomérné vysoké
urovni, dité v tomto véku rychle chape nové véci a také se zvlada rychle naucit nové
pohybové dovednosti. Pohyby, které se dité nauci v tomto véku jsou mnohem stabilnéjsi
nez ty, které se naudi pozdéji v dospélosti. Naopak v druhé fazi dochazi ke zhorseni
koordinacnich pohybUl, presnosti a plynulosti pohybu v disledku zrychleného ristu
koncetin (Peric, 2008).

Toto obdobi je také klicové ve vyvoji z hlediska psychiky. Hormonalni zmény
pUsobi na emotivni vztahy a chovani jak k sobé samému, tak i ke svému okoli. Jednani
jedinch v rlznych ¢innostech muzZe byt jak pozitivni, tak negativni. Vyznacuje se
rozvojem abstraktniho mysleni a paméti. Tyto faktory vedou ke zméndm v postupech
jedndni a chovani. Zvysuje se docilita (rychlost uceni se) a tim se sniZuje pocet opakovani

potfebny na nauceni se novému pohybu (Vilimova, 2009).

3.1.2 Zdravotni télesna vychova
Zdravotni télesnd vychova (ZTV) je specifickou formou télesné vychovy, ktera je

uréena pro zdravotné oslabené jedince (patfici do tfeti zdravotni skupiny). ZTV obsahuje
cviceni, kterd maji slouzit jako prevence, nebo vést k obnoveni, udrzeni, ¢i zlepSeni
vlastniho zdravi. Cilem ZTV je pfispét ke spravnému vyvoji jedince (Dostdlova, 2013).
Koteny zdravotni télesné vychovy sahaiji aZ do tfetiho tisicileti pf.n.l., kdy Cifiané
zadali vyuzivat dechovou gymnastiku a masaze. V Indii se zrodila jéga a v Recku se
uplatiovala harmonie duse a téla tzv. Kalokagathia. Na podobné myslenky u nas pak
navazal J. A. Komensky, jehoz idedl ¢lovéka byl zdravy, zdatny, mravny a lidem uZitecny

(HosSkova & Matouskova, 1998).
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V pripadé, Ze jedinec trpi jakymkoliv zdravotnim oslabenim (zahrnuijici i jedince
trpici plochou nohou) je hlavnim ukolem ZTV zmirnit, ¢i zlepsit jeho zdravotni stav,
pozitivné ovlivnit psychicky stav, vytvofit kladny vztah k pohybové aktivité a zamezit
vzniku dalSich negativnich dopadi vychazejicich z oslabeni. Dfive byla zdravotni oslabeni
délena do tti zakladnich skupin: oslabeni ortopedickd, interni a oslabeni s nadsledkem
nervovych poruch. Tyto skupiny byly podrobné rozpracovany a nyni se uzivaji pod nazvy:
oslabeni podplirné — pohybového systému, oslabeni vnitfnich orgdn a oslabeni

nervovych a smyslovych funkci (Dostalova, 2013).

3.1.3 Prirozeny pohyb a pohybova aktivita
Pohyb a pohybova aktivita by mély byt nezbytnou soucasti kazdého c¢lovéka,

nebot v pribéhu pohybové aktivity se zvySuje vykon ¢innosti srdce a tim dochazi
k lepSimu prenosu a naslednému zpracovani kysliku v cilovych tkanich. Srdce k vyssi
¢innosti nuti predevsim nejvétsi svalové skupiny, tedy zejména svaly dolnich koncetin,
zad a bricha. Aktivni pohyb dolnich koncetin a pfislusnych svalll je daleZity také proto,
Ze se podileji na spravném vzpiimeném drzeni téla a vyznacuji se nejvétsi poptavkou pro
dodani okysli¢ené krve. Z toho vypliva, Ze ¢im vice tyto svaly zameéstndavame, tim vice se
télo okyslici a nasledné dojde k celkovému posileni organismu (Kombercova &
Svobodova, 2000).

Nedostatek pohybové aktivity v dnesni dobé s sebou pfindsi pohybovy deficit.
K neaktivité obyvatelstva pfispivaji faktory jako: vysokd hustota obyvatelstva, zvyseny
silni¢ni provoz, ¢i nedostatek rekreacnich a sportovnich zafizeni, kdy nejvice jsou
ohroZovany Zeny, seniofi a déti. Pfirozeny pohyb pozitivné ovliviiuje funkci vSech
vnitfnich orgdnl a télnich soustav. Zafazenim pravidelného pohybu dochazi ke zvyseni
zdravotné orientované zdatnosti, ke zlepSeni kardiovaskuldrnich a dychacich kapacit a
k podpore pohybového aparatu (pf.: ovlivnéni svalové rovnovahy a spravnosti postaveni
jednotlivych obratl( patere), (Millerovd, 2014).

Aktivita, ktera je pro nas podstatna v souvislosti s plochou nohou, je pfedevsim
nacvik spravného stereotypu chize. V pribéhu chize je dileZité zachovat spravny
dechovy stereotyp a udrZovat télo ve vzpfimené fyziologické poloze. Pfi chlzi stfedni
intenzity dochazi k zapojovani jedné tretiny vSech svalll téla, kdy se navic pomér

pracujicich svalli zvysi pfi spoleéném zapojeni hornich koncetin. Kazdy takovyto pohyb

18


https://www.google.cz/search?hl=cs&tbo=p&tbm=bks&q=inauthor:%22M%C3%BCllerov%C3%A1,+Dana+%22

pomaha vytlacdit urcité mnozstvi krve smérem nahoru, coZ ovliviiuje Cinnost srdce.
Nékteré jiné pohybové aktivity mohou vést k prekroceni maximalni tepové frekvence,
¢imZ dochazi ke zrychleni srde¢niho tepu a tim i naslednému poklesu vykonu srdecni
¢innosti (rychlost krevniho pritoku je pomalejsi), (Kombercova & Svobodova, 2000).

Nohy, které jsou aktivni, chrani nase paty, kotniky, kolena i pater pred narazy.
Svaly v oblasti nohy Setti svaly kycle, ¢imz se chrani kycelni kloub pred poskozenim
z nadmérného opotrebeni. Chodidlo, které pracuje spravné pri chlzi, pumpuje tekutiny
smérem vzhuru a tim dochazi k odlehceni srdce a zil. Zdravé, ¢inné nohy také ovliviuji
aktivitu branice, a tedy i plny dech (Lewitova, 2019).

,Srdce bude dobte chodit, budou-li dobfe, ¢asto a rychle chodit nohy”
(Kombercova & Svobodova, 2000, s. 10).

3.1.4 Stereotyp chize
Obecné, pohybové stereotypy definujeme jako docasné neménnou soustavu

podminénych a nepodminénych reflex(, kdy se kazdého pohybu Gcastni rlizné svalové
skupiny a ty pak vytvareji z jednotlivych pohybl funkéni celek. PFi urcitych svalovych
dysbalancich, mGze dojit k aktivaci svalu, ktery nema pfimy anatomicky vztah ke kloubu,
kde se pohyb uskutecriuje. To nasledné vede ke sniZzovani efektivnosti pohybu a logicky
niz&imu vykonu. Ukolem hybnych stereotypd je zajistit ekonomicky pohyb s minimalni
spotfebou energie a maximalnim vykonem. Podminkou efektivnosti pohybu je
predevsim svalova rovnovdha (Malatovd, Polivkovd, Kasparovd, & Schwachova, 2017).
Motorické centrum v mozku rozhoduje o tom, které svaly budou v pribéhu
pohybu uvolnény a napnuty, vytvari se v této oblasti pohybovy vzorec a opakovanim
pohybovy stereotyp. Pokud se pohybu nau¢ime nespravné, jde o tzv. chybny pohybovy
stereotyp, jehozZ preuceni je vétSinou obtiznéjsi nez u¢eni se novému pohybu (Malatova

et al.,, 2017).
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Fixace a kvalita pohybovych stereotyp(l zavisi na (Maldtova et al., 2017):
e Vlastnostech CNS a pohybového systému.
e Kvalité nervovych funkci.

e Emocénim nasmérovani limbického systému.

Tyto faktory v podstaté nelze ovlivnit vnéjSim prostiedim, ale jsou soucasti

sportovniho talentu (Maldtova et al., 2017).

Chuze jako zdkladni lokomocni pohyb

Chlize je povaZovana za jeden z nejpfirozenéjsich pohybd, ktery provadime
kazdodenné od batoleciho véku a pfi kterém dochazi k zapojeni celého téla. Jde o pohyb,
ktery je zautomatizovany a do té doby, nez nas zacne néco bolet, si prlibéh chlize vibec
nemusime uvédomovat (Kombercova & Svobodova, 2000).

Od batoleciho véku jsme zacali utvaret zakladni pohybové stereotypy, na které
nasledné navazovaly zpUsoby chlize a drzeni téla. Stereotyp chlize a drzeni téla jsou
charakteristické pro kazdého jedince a maji svlj vnitfni vyznam. Ladnost pohybu
predstavuje vnitini soulad a pohodu (Kombercova & Svobodova, 2000).

Hlavnimi zdsadami spravného stereotypu jsou zejména plynulost chlize a stejna
délka krokl. Rozdilnd délka krokl ma za nasledek nestejné zatéZzovani nohou, coZz ma
vliv na stav chodidel. DUleZité je udrZovat spravny rytmus chize, ktery je vysledkem
stejné délky krokl a pruznost chize, diky které dochazi k odlehéeni patere a kloub.
Nejprve je potfeba doslapnout na patu a postupné prenést vahu na Spi¢ku chodidla, kde
se noha od Spicky ,odrazi“. Nutné je pevné drzeni kolen a chodidel, a aby koleno
smérovalo dopredu pfi kazdém kroku. Koleno nesmi byt vytdceno do stran, ¢emuz
napomdaha stabilizovani paty pfi vykroeni a nasmérovani vykroku za palcem
(Kombercova & Svobodova, 2000).

,Ridicim kormidlem je palec, za kterym sméFuje celé télo. Nasméruje-li se za nim
krok az do konecku prstce, dochazi k zapnuti svalll vytvarejicich podélnou klenbu
chodidla. Odvijeni kroku od pevné vnitfni strany paty pres malikovou hranu zapina svaly
utvarejici pricnou klenbu. Aktivnim zapojovanim palce do chize az do jeho konecku,

predchazi se deformaci palcového kloubu” (Kombercova & Svobodov3, s. 15, 2000).
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Vysetreni stereotypu chiize

Pro vySetfeni stereotypu chlze v laboratornich podminkach se vyuzivaji
nasledujici metody: snimani kamerou pfi chizi, elektromyografie a pedobarografie. Pfi
elektromyografii se nejCastéji vyuziva snimani signalu z bipolarni elektrody, ktera je
zavedena do vysetfovaného svalu (nebo na jeho kizi). Pedobarografie je metoda, ktera
vyuZivd piezoelektrické tlakové snimace, které se umistuji v dostate¢ném poctu do
podlozky (Dungl et al., 2014).

Jednou z vySetifovacich moznosti je vyuziti specidlniho vySetieni, kde dochazi ke
kombinaci trojrozmérného vysetfeni pohybl kloubl za pomoci videozdaznamu
(kinematika). Zjistuji se také sily, které puUsobi na podlozku pfi chizi (kinetika). Tato
metoda hodnoti délku kroku, rychlost chize, pocet krokd za minutu a také pomér stojné
a Svihové ¢asti kroku (Dungl et al., 2014).

Dalsi variantou vysetfeni stereotypu chlize je sledovani zakladnich pohybl
uréitych segmentl téla. Jedna se tedy o aspekci — vysetfeni pohledem. Sleduje se
naptiklad pohyb dolnich koncetin, kdy se zkouma flexe a extenze v kyclich, kolenech a
kotnicich, nebo pohyb panve se zamérenim na flexi, extenzi a rotaci v sakroilickych
kloubech. Dale je predmétem vysSetieni torzni alternujici pohyb patere, ktery sméfuje az
na pletenec ramenni a synkineticky pohyb hornich koncetin, ktery omezuje pohyb trupu

(Véle, 2006).

Druhy a odchylky chiize

Chlize mUZe byt provadéna nékolika rliznymi zplsoby. Nékteré zplsoby chlize
fadime mezi odchylky, jiné oznacujeme jako chybné stereotypy chlize. Podle prof. Jandy
chlzi rozdélujeme na tti zakladni typy. Prvnim typem je chilze proximalni, kdy hlavni
pohyb je vykondvdn v kycelnich kloubech a dochdazi k malému odvinovani chodidla. Pfi
této chuzi byvaji dominantni ohybace kycelnich kloub, které jsou ¢asto zkrdcené. Dale
hovofime o chizi akralni, ktera se projevuje naopak vyraznym odvinovanim chodidla a
zvétSenou plantarni flexi v konecné fazi kroku. Osoba s touto chlizi ma ve vertikdlnim
sméru posunuté tézZisté. Tretim typem je chlze peronedlni. Tento typ chlize se projevuje

zvétSenou flexi v kolennich kloubech, vnitfni rotaci v kycelnich kloubech a everzi nohy

(Kolar et al., 2009).
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Mezi odchylky chlize fadime napfiklad snizeni synkinezi na horni koncetiné, kdy
snizeni na jedné strané téla mlze znamenat hypertonii strany téla, kde je pohyb méné
zietelny. Castd je také ataktickd chlze. Tento druh chlze je zpdsoben perifernimi a
centralnimi poruchami (napf. u diabetu), jde o tzv. nejistou chizi. DalSimi odchylkami
jsou napriklad snizeni souhybu panve, cozZ je vysledek omezené pohyblivosti patere,
nebo zvyseni souhybu panve, kterd vznika v disledku oslabeni predevsim panevnich
sval(. Dale se vyskytuje zkraceni kroku na jedné strané, coz svédci o zkraceni m.iliopsoas
a cirkumdukce, jejiz pfiznaky byvaji spojeny s vertikalnim vychylenim panve pfi kroku.
Cirkumdukce je zplsobena nedostatecnou flexi v kolennim kloubu. Mezi dalsi odchylky
chlize radime: bolest pfi chlizi, poruchy rytmu chlize bez bolesti, nestabilitu, zhorSenou
chlzi v podrepu, po patach a spickach a stranové odchylky chlze (Véle, 2006).

Dale rozeznavame tfi zdakladni typy nespravné chlize: nlzkovita chize,
skréenecka chize a chlize se zakopavanim spicky pfi nadmérné extenzi kolena ve Svihové
fazi kroku. NGzkovita chlize se vyznacuje tim, Ze se kolena tfou o sebe. Skréenecka chlize
se projevuje pokréenymi koleny ve stojné fazi kroku, coz je zplsobeno zkracenim svalt
zadni strany stehna. Chlize se zakopavanim o Spicku nohy je zplsobena zvySenou

aktivitou primého svalu stehenniho na zacatku svihové faze (Dungl et al., 2014).

2vldstnosti chize v détském véku

Dité se samo pokousi o chizi okolo prvniho roku véku, coZ predevsim zavisi na
jeho vyvoji neuromuskularniho a kloubné kostniho aparatu. Kolem tretiho véku ditéte
se chlize stava stabilnéjsi a v Sesti letech je v podstaté stejnd jako u dospélého ¢lovéka
(Dungl et al., 2014).

Chlize u ro¢niho ditéte se vyznacuje vyssim poctem krokl za minutu, oviem
délka kroku je kratkd. Rychlost chize odpovida pfiblizné poloviné rychlosti dospélého
¢lovéka. U batolat je typické, Ze pfi doSlapu noha spociva na podloice celou svou
plochou a chybi kontakt paty s podlozkou, ale odvijeni nohy je jiz vyvinuto. U zdravého
triletého ditéte je jeho pribéh chlize podobny chizi dospélého. V tomto obdobi dochazi
ke snizeni poctu krokd za minutu, rychlost je vyssi, zvétsuje se délka kroku, nasledné se
objevuje dorziflexe hlezna pfi chizi a zaroven krok zacind naslapnutim na patu. Ke
spravnému typu chiize dochazi az pfi odpovidajicim zapojeni sval(i kolem hlezna, které

se aktivuji postupné kolem tFetiho roku ditéte. Sestileté dit& chodi jiZ stejné jako dospély
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Clovék. Jeho pocet krokl za minutu, délka kroku a rychlost chize tedy odpovidaji

pomérim dospélého ¢lovéka (Dungl et al., 2014).

Zdklad ndcviku sprdavné chiize

Stoupneme si zady ke zdi a vahu téla soustfedime do oblasti obou pat. Chodidlo
spociva celé na podlozice, pficemz nezvedame prsty ani malikovou hranu. Spole¢né
s patami zatla¢ime do podlozky i palce az do koneck, ¢imz dochazi ke stabilizaci podélné
klenby noZni. Ddle pfritla¢éime i na malikové hrany, chodidlo stale spociva celé na
podloZce a dochazi ke zpeviiovani pricné klenby nozni. DalSim krokem je zatlaceni
soucasné do vSech tfi bodl: paty, palce a malikové hrany, ¢imzZ se utvofri ,,mald noha”.
Postupné prenasime vahu z jedné nohy na druhou. Nohy se snazime nezvedat, ale pouze
nadlehcovat. Soustfedime se na to, aby chodidlo spocivalo na podloZce v rovhomérném
rozloZeni — pata, palec, malikova hrana. Poslednim krokem v nacviku je stoj bokem ke
zdi, pficemz se vénujeme spravnému odvijeni chodidla (popsano vyse), (Kombercova &
Svobodova, 2000).

DulezZité je vénovat cviceni mnozstvi Casu, které je potfebné k nacviku a cviceni
provadét pomalu s plnou koncentraci. Dale je podstatné uvédomovat si spravnou
polohu téla v kazdé ¢innosti at uz je dynamicka, nebo staticka. Spravné drzeni téla a jeho
védomé zaujimani ve vSech polohach umoznuje predchazet vzniku poruch pohybového
aparatu (Kombercova & Svobodova, 2000).

Doporucuje se provadét chizi ve vice smérech: vpred, vzad a bokem (vpravo i
vlevo). Predevsim stfiddme chizi po patach, Spickach, laterdIni a medialni hrané
chodidla. Vhodna je také chlze po obvodu kruhu, nebo ¢tverce (Novotna & Rozim,
2014).

Pfedevsim u jedincl netrénovanych, ktefi s pohybovou aktivitou teprve zacinaji,
jsou po urazu, nebo trpi jinym zdravotnim oslabenim je dulezita konzultace s Iékafem
v souvislosti s tim, zda danou ¢innost mohou provadét a v jaké intenzité. Obecné se
doporucuje provadét chlizi nejprve po roviné, nejméné trikrat tydné a postupné
zvySovat intenzitu, vzddlenost, nebo ndroCnost terénu (Sovova, Zapletalovd, &

Cipryanova, 2008).
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3.1.5 Svalové dysbalance v oblasti nohy
Uvodni ¢&ast této kapitoly je vénovana obecné problematice svalovych

dysbalanci, druha ¢ast je zamérena na svalové dysbalance v oblasti nohy.

Zakladni rozdéleni poruch pohybového aparatu je na poruchy funkéni, které se
daji cilenym plsobenim napravit (pfi nedostate¢né napravé mohou vyustit ve
strukturdlni poruchy) a na vady strukturalni, u kterych je jiz fixovana patologickd zména
(Dostalova, 2013).

Funkéni poruchy mizeme dale délit do tfi oblasti a to na: oblast funkce svalli
(svalové dysbalance), oblast centralni regulace (poruchy hybnych stereotyptll) a oblast
funkce kloubl (hypomobilita, hypermobilita), (Berankovd, Grmela, Kopfivova, & Sebera,
2012).

Celkové, spravné drzeni téla zavisi na svalové rovnovaze celého téla. Svalova
dysbalance (SD) je charakteristickad tim, Ze prevainé svaly tonické jsou zkracovany.
Zkraceni tonickych svalll je zpUsobeno tim, Ze maji vyssi klidové napéti a jsou
hyperaktivni, coZ znamend, Ze se aZ nadmérné snadno zapojuji do pohybovych
program0 na Ukor fazickych sval(. Oproti tomu svaly fazické byvaji oslabené, vyznacuji
se znacné nizkym klidovym napétim a hypoaktivitou. Tyto faktory zpUsobuiji, Ze fazické
svaly jsou tlumeny a dostatecné se nezapojuji do pohybovych program( (Hoskova &
Matouskova, 1998).

SD doprovazi nesprdvné zapojovani jednotlivych svalovych skupin do
pohybovych vzorcli, kdy postupné dochdzi k nadmérnému zatézovani pohybového
systému, a to s sebou pfinasi nejprve funkéni a poté i mozné strukturdlni poruchy
pohybového systému. Strukturalni a funkcni strdnka spolu vyznamné souvisi, proto je
nezbytné vénovat pozornost kompenzaénim protahovacim cvi¢éenim a provadét pohyby
pfesné. Pfi svalové rovnovaze v pfipadé zanoZeni je aktivacni vina zahdjena nejprve na
hyzdovém svalu, ale pokud je sval oslaben, dochazi k nezddoucimu hyperaktivnimu
zapojeni svalll zadni strany stehna a svalll v lumbosakralni oblasti. SD byvaji vysledkem
chybnych pohybovych stereotypU a jsou soucasti svalovych syndrom (vrstvovy, horni a
dolni zkfizeny svalovy syndrom), (Bursovd, 2005).

Pokud dojdeme k zjisténi, Ze trpime urcitou svalovou dysbalanci je nutné zadit

nejprve s protahovanim tonickych (zkracenych) svalli a az poté posilovat svaly oslabené
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(fazické). Opacny postup se nedoporucuje, protoze by negativné ovliviioval tonické svaly
a dale by pfispival k jejich zkraceni (Pernicova et al., 1993).

V pfipadé, Ze se na dolni koncetiné objevi napfiklad otlaéeny palec, puchyt na
paté, nebo dojde k podvrknuti kotniku, dochazi jiz k naruSeni stereotypu a plynulosti
chlize. Poranénd ¢ast se vyznacuje bolesti rizného stupné, pficemz se automaticky
snazime dané misto Setfit. Tim na sebe prebiraji praci jiné svaly, které jsou postupné
pretéZzovany, dochazi k jejich zkraceni a vznikaji tak svalové dysbalance (Kombercova &
Svobodova, 2000).

SD v oblasti nohy se postupné projevuji na pohybu celého téla. V ptipadé
vaznéjsich problémd, jako jsou napriklad artréza kloubt, nebo nestejna délka dolnich
koncetin, dochazi k vyssimu vydeji energie pro pfirozeny pohyb, jako je chiize. Timto je
stereotyp chlize narusen a pohyb jiZz neni ekonomicky, coz se navic projevuje zvySenou
Unavou a pripadnou podrazdénosti. Vhodné je pokusit se vypozorovat, jak chodime.
Velice Casto se stava, Zze obvykle slabsi nohou délame krok kratsi a pomalejsi, nebo zZe
pfi odvijeni kroku neni tézisté v predni casti chodidla, ale spiSe na vnéjsi hrané, coz
nasledné muzZe vést ke zborceni pricné klenby a vzniku ploché nohy (Kombercova &
Svobodova, 2000).

Obecné, mezi pric¢iny vedouci ke vzniku SD patfi zejména hypokineze —
nedostatecné zatéZovani, nebo naopak nadmérné, chronické zatéZzovani. Nezadouci je
jednostranné zatéZovani bez nasledné kompenzace a vliv na vznik SD maji také psychické
faktory (stres, napéti, nesoustfedénost a negativni emoce), (Dostdlova, 2013). Vzniklé
SD vedou zejména k nefyziologickému pretézovani sval(i, kloub(, vazl a Slach, dochazi
k nedokonalé koordinaci pohybu a chybnym pohybovym stereotypim (Malatova et al.,

2017).

vewvys

»Zlomeniny pilonu tvofi necelé 1 %, zlomeniny hlezna 9 % a zlomeniny nohy 10
% vsech zlomenin. Ze zlomenin nohy jsou nej¢astéji zastoupeny zlomeniny metatarz(
predstavujicich az 55 % vSech zlomenin nohy, zlomeniny ¢lankl prsth tvofi 29 %,
zlomeniny patni kosti 10 %, zlomeniny v oblasti Chopartova a Lisfrancova kloubu 4 % a

zlomeniny talu 2 %“ (Dungl et al., 2014, s. 1104).
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Urazy v oblasti nohy

Velmi ¢asté jsou zlomeniny palce a ostatnich ¢lanku prstl. Palec je dulezity pro
stabilitu a spravnou funkci nohy, proto je nutné véasné oSetieni. V pfipadé nevéasného
oSetreni a nedostatecné |écby muze dojit k omezeni hybnosti zakladniho kloubu, které
muze vést az ke vzniku artrézy. Dale se vyskytuji zlomeniny metatarsu. K této zlomeniné
dochazi v pfipadé, Ze se odlomi baze paté kosti zanartni. Zde je dulezita vcasna fixace,
nebot pfi Spatném zhojeni mulzZe vzniknout pakloub, ktery je nutny operovat.
Komplikovanym zranénim s nejistym vysledkem je zlomenina kosti patni. Nejcasté;ji
vznika pti nekontrolovatelném pdadu z vysky. Jelikoz jde o vaziné poranéni naslednd
rekonvalescence je pomérné zdlouhava, kdy v pribéhu Ié¢by neni mozny doslap na patu
(pata neni kryta svaly, dochazi navic k poskozeni kozniho krytu), (Pilny, 2018).

Prevainé u sportovcl se také vyskytuji Unavové zlomeniny. Ve vétsiné pripad(
k nim dochazi v duisledku nadmérného pretizeni dané oblasti a nedostatecnym
zapojenim regeneracnich procesu, coz také mUzZe souviset s pretrénovanim (Tvrznik &
Soumar, 2012).

NejcastéjSim Urazovym mechanismem v oblasti hlezenniho kloubu byva
podvrtnuti, které vétsinou vede k natazeni vazl. V tomto stadiu neni vSak struktura vazu
poruSena a tento stav oznacujeme jako prvni stupen. Druhy stupen je charakterizovan
Castenym pretrzenim vazul. Struktura vaz( je jiz porusena, coz vede k poskozeni
kloubniho pouzdra. Pfi tfetim stupni poSkozeni dochazi k uplnému pretrzeni vazovych
struktur a naruseni kloubni stability. V pfipadé neléeni muiZe tento stav prejit do
chronického stddia, kdy vznika nestabilni kloub. Nékdy pfi podvrtnuti hlezenniho kloubu
mUze dojit nejen k poranéni pfislusnych vaz(, ale také k poranéni kosti na dolni ¢3sti
kosti lytkové, ¢i holenni. Zlomeniny v oblasti hlezna v tézkych pfipadech mohou vést az
k jeho deformité (Pilny, 2018). S leh¢i formou podvrtnuti si dokdzeme poradit sami,
ovsem je nutné ihned zabezpecit postizenou oblast v€asnym zaledovanim (Soumar,
2004).

Poskozeni Achillovy Slachy mGzeme rozdélit do tfi skupin: zdnéty, zhmozdéni a
prasknuti Achillovy Slachy. Zanéty rozdélujeme do tti stupni, kdy se bolest projevuje
nejprve po zatézi této oblasti. Pri dalSim stupni je bolest jiz patrna v pribéhu zatizeni a
ve tfetim stadiu se bolesti objevuji i za klidovych podminek (Skorpil, 2014). DileZité je
zacit s |écbou co nejdfive, abychom tak predesli pfechodu do chronického stadia. Pfi
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zhmozdéni Achillovy Slachy se vytvareji drobné trhlinky ve Slase a v jejim obalu,
zhmozdéni se projevuje bolesti a otoky, ale neni poSkozena struktura Slachy (Pilny,
nejcastéji u starsich lidi, ale i u sportovcud. U sportovcl je to nejc¢astéji disledkem delsi
casové pohybové necinnosti, ¢i zvySeného jednorazového zatizeni bez rozcviceni.

Pogkozeni je nutné Fesit operativnim zakrokem (Skorpil, 2014).

Deformity nohou

Vznik deformit nohou maji tfi hlavni priciny. Jde budto o vrozenou deformaci,
fyziologickou odliSnost (zejména v kojeneckém véku), nebo muize byt zplsobena
nespravnym zatizenim (ziskané deformity), (Larsen, 2005).

Mezi vrozené deformity nohou fadime napfiklad pes cavus (vysoka noha), kdy je
noha vyklenutd a projevuje se drapkovitou pozici prstl. Prsty nelze narovnat a deformita
je zplsobena zvySenou extenzi v artt. metatarsophalangeae (kloub mezi nartnimi kostmi
a prvnimi ¢lanky prstd nohy) a flexi v artt. interphalangeales (klouby mezi ¢lanky prsta).
Dale se mlzZe vyskytovat koalice tarzalnich kosti, kdy dojde ke spojeni dvou a vice kosti
tarzalnich mezi sebou. Casto vede k bolesti a omezeni hybnosti nohy. Do této kategorie
je razena nejcastéjsi deformita nohy pes planus (plocha noha) a dalsi deformity jako pes
adductus (metatarsus varus), které fadime mezi nepolohové vady nohy, kdy dochazi
k vboceni prstli smérem dovnitf. Deformity, které se projevuji vybocenim nohy jsou pes
calcaneus (hakovita noha) a pes varus (Larsen, 2005).

Deformity prstli a palce jsou napfiklad digiti hamity, kdy se jedna o kladivkové
prsty. Jde o flexni deformitu interphalangedlniho kloubu v proximalni ¢asti a
hyperextenzi v ¢asti distalni. Ddle se mohou vyskytovat makrodaktylie, které se
vyznacuji abnormalnim zvétSeni prstli, nebo naopak mikrodaktylie, kdy jsou prsty malé.
Nékdy dochdzi i k polydaktylii (nadpoctu prstl). Vrozenou deformitou je digitus V.
supraductus, pficemz dochazi k oboustrannému addukénimu postaveni patého clanku
prstu. Nejcastéjsi deformity palce jsou hallux valgus, kdy je palec vboéeny medialné
v metatarsophalangealnim kloubu a hallux varus, zde je palec pro zménu vyboceny
(Dungl et al., 2014).

V souvislosti s fyziologickymi odliSnostmi u malych déti se setkdme napfriklad

s plochou nohou u novorozencl, prsty vbocenymi smérem dovniti (pes adductus),
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hakovitym postavenim nohy a vybocenou nohou (pes valgus), (Larsen, 2005). Mezi dalsi
deformity v oblasti nohy patfi pes equinovarus tzv. noha kososvisla a pes equinus tzv.

noha koriska (Dungl et al., 2014).

3.2. Funkce a stavba nohy

,Noha zprostifedkuje styk téla sterénem, po kterém se pohybujeme. Je
prizplsobena pro lokomoci vestoje. Noha je schopna ,uchopovat” aktivné terénni
nerovnosti a tim zajistovat potfebnou oporu pro lokomoci po nerovném terénu. Tim, Ze
noha slouzi jak k zajistovani stabilniho stoje, tak i bipedalni lokomoci, stala se vice
organem podplrnym nez uchopovacim” (Véle, 2006, s. 257).

Mezi zakladni pohyby nohy patfi dorzalni a plantarni flexe, addukce a abdukce,
inverze a everze, pronace a supinace. DorzdIni flexe je pohyb, kdy chodidlo sméfuje
k bérci s rozsahem cca 20 — 30°, oproti tomu plantarni flexe zajistuje pohyb opacnym
smérem o rozsahu 30 — 50°. Addukce je pohyb smérem k télu tzv. pfitazeni a abdukce
naopak pohyb od téla neboli odtazeni. Rozsah mezi abdukci a addukci je priblizné 35 —
45° pii extenzi v kolennim kloubu (pfi flexi je rozsah vétsi.) Pronace je rotacni pohyb
lateralnim smérem, kdy se zveda malikova strana chodidla, ale palcova zlstava na
podlozZce. Pfi supinacnim pohybu se zvedd palcova hrana a malikova hrana chodidla
setrvavd na podloZce. Inverze je pfitazeni spojené se supinaci a everze je pohyb
provadéjici odtaZzeni s pronaci (Véle, 2006).

Dolni koncetina (membrum inferius) je spojena s horni casti téla (trupem)
v hyZzdové krajiné. Dolni koncetina pocinaje stehnem (femur), ktera pres kolenni krajinu
prechazi v bérec (crus). Posledni ¢asti dolni koncetiny je noha (pes). Prsty na noze se
Cisluji jako na ruce, prvni prst je palec (hallux), (Dylevsky, 2009b).

»Noha (pes) ma sice zakladni usporadani stejné jako ruka, ale vzhledem ke své
funkci pfi vzpfimeném stoji a chizi jsou zde ¢etné stavebni a funkéni rozdily” (Dylevsky,
20093, s. 153).

Rozdily mUZeme zpozorovat jiz na kostfe nohy, zde je typické zkraceni prstd,
zesileni zandrtnich kosti a omezena pohyblivost jednotlivych ¢lankl prsti (Dylevsky,

2009b).
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3.2.1 Kosti nohy
Kostra nohy se sklada ze ti ¢asti: zanarti (tarsus), nartu (metatarsus) a ¢lank

prstli (phalanges digitorum). Tarzalni kosti (ossa tarzi) jsou usporadany ze sedmi velkych,
nepravidelnych kosti (Dylevsky, 2009b).
Kosti tarzalni

Jednou z kosti tarzdlnich je kost hlezenni (talus), kterd je spojena s kostmi bérce,
kosti patni a ¢lunkovou. Kost hlezenni ma kubicky tvar, ktery obsahuje Sest zakladnich
ploch. Horni plocha (trochanter tali) ma nepravidelny tvar pfipominajici lichobéznik a
tvori tzv. kladku (zadni ¢ast kladky je uzsi nez ¢ast predni), kterd je tvorena kloubnimi
plochami pro vnitini a vn&jsi kotnik (Dylevsky, 2009b; Cihak, 2011). Spodni plocha kosti
hlezenni se sklada ze tfi kloubnich ploch, které slouzi ke spojeni s kosti patni. Stfedni a
zadni kloubni plochu vypliuje tzv. sinus tarzi (tvofi jakysi strop, kde se nachazi
mezikostni vaz). Na predni ¢asti se nachazi kréek, ktery prechazi v hlavici kosti hlezenni.
Zadni cast kosti vybiha ve vybézek, kde dochazi k rozdéleni a ulozeni slachy dlouhého
ohybace palce. Na palcovou plochu se upinaji predevsim vazy kloubl nohy. Malikova
plocha je protahla a velice nepravidelna (Dylevsky, 2009b). , Talus je kosti, v jejiz hmoté
se rozklada vaha téla. Tomu odpovida i orientace dvou systémU tramcl spongidzy, které
jdou od kladky Sikmo dopredu, dozadu a doll. ZatéZ plsobici na talus tak diverguje
jednak pres ¢lunkovou kost smérem k hlavici prvniho metatarzu, jednak do hrbolu patni
kosti“ (Dylevsky, 20093, s. 154).

Nejvétsi kosti nohy je kost patni (calcaneus). Jde o kost nachdzejici se v zadni a
dolni ¢asti nohy. Kost patni prejima urcity podil vahy téla z hlezenni kosti a pfenasi ji dale
na podlozku. Calcaneus ma podobu ¢tyrbokého hranolu, na némz rozliSujeme Sest ploch.
Zadni ¢ast vybiha v patni hrbol (tuber calcanei), ktery se postupné smérem nahoru
zuzuje. Slacha trojhlavého svalu lytkového tzv. Achillova $lacha se upina do jeho dolni
poloviny. Horni plocha je nepravidelného tvaru, tvofi podpéru hlezenni kosti a nachazi
se na ni tfi kloubni plosky. Spodni plocha je obdélnikového tvaru a je nejuzsi plochou
kosti patni. Nachazeji se zde hrbolky, coZ jsou mista za¢atkl noznich svall a vazu. Predni
plocha je pokryta kloubni plochou krychlové kosti, palcova plocha je velice vyhloubena
a vystupuje z ni kostni deska — podpéra kosti hlezenni (sustentaculum tali). Z malikové
plochy vyéniva hrbolek, na ktery se upina ¢ast vazivovych poutek a upeviuji Slachy

lytkového svalu (Dylevsky, 2009a; Cihak, 2011).
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Mezi mensi kosti tarzalni fadime kost lodkovitou (os naviculare), cozZ je oplostéla
kost, kterd se nachdzi na palcovém okraji nohy. Sklada se ze Sesti nasledujicich ploch:
zevni plocha, horni plocha, spodni plocha, prfedni plocha, palcova plocha a malikova
plocha (Dylevsky, 2009a).

Kratkou tarzdlni kosti je kost krychlovd, ktera je v kontaktu pfedevsim s kosti
patni a lodkovitou. Kloubni plocha zcela kryje jeji pfedni ¢ast a Slacha trojhlavého svalu
lytkového je uloZzena ve spodni ploSe kosti krychlové. Dalsi plochy kosti krychlové: horni,
zadni, vnit¥ni, vnéjsi (Dylevsky, 2009b; Petrovicky, Doskocil, & Mrazkova 2001).

Poslednim souborem tarzalnich kosti jsou kosti klinovité. Klinovité kosti se
skladaji z vnitini klinovité kosti (os cuneiforme mediale), ktera je mezi klinovitymi kostmi
nejvétsi, stredni (os cuneiforme intermedium) a zevni klinovité kosti (os cuneiforme
laterale), (Dylevsky, 2009b). ,Klinovité kosti (ossa cuneiformia) jsou tfi kosti, které
artikuluji s ¢lunkovou kosti, 1.-4. nartni kosti a kosti krychlovou” (Dylevsky, 2009b, s.

194).

Metatarzdlni kosti

Nart (metatarsus) je tvoren z péti kosti, které jsou oznacovany fimskymi Cislicemi
I.=V. (podobna struktura jako na ruce). Metatarzalni kosti jsou dlouhé kosti slozené ze
tFi ¢asti: baze, téla a hlavice. Na V. metatarsu se nachazi ndpadity kuzelovity vybéZzek
(tuberositas ossis metatarsalis quinti), kde dochdzi k uponu kratkého svalu lytkového

(Dylevsky, 2009b; Cihdk, 2011).

Cldnky prstd

Clanky prstl (phalanges) vytvari kostru prstél nohy a hlavni rozdil mezi nimi a
prsty na rukou je ten, Ze jsou zkraceny. Palec je sloZzen ze dvou ¢lank(, zatimco ostatni
prsty jsou tvotreny tfemi ¢lanky. Kazdy prst se skldda z bazalniho ¢lanku, ktery je nejvétsi
a nejdelsi, stfedniho slabsiho ¢lanku a koncového €lanku, ktery je oproti predeslym

znacné zmensen (Dylevsky, 2009a).
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Obrazek €. 1. Kostra nohy, 1 - kost krychlova, 2 — kost lodkovita, 3 — kladka kosti hlezenni, 4- kost patni,
5 — kost klinovita I., 6 — kost metatarzalni I., 7 — proximalni ¢lanek prstu nohy, 8 — distalni clanek prstu
nohy (Dylevsky, 20093, s. 154).

3.2.3 Klouby nohy
,Pro zcela specifickou lokomoéni funkci lidské dolni koncetiny je nezbytné, aby

noha, ktera je terminalnim ¢lankem koncetiny, plnila jak statické (nosné), tak dynamické
(lokomocni funkce)” (Dylevsky, 20094, s. 156). Kazda noha zacina krok pruzné, pohyblivé
a ukoncuje ho stabilné. Je nezbytné, aby byl krok zaroven jak pohyblivy, tak i stabilni.
Flexibilitu nohy zajistuje tvar pfislusnych kosti a jejich vzajemna vazba mezi vazivovymi
strukturami a pevnost noznich kleneb, které zabezpecuje svalovy systém bérce a nohy

(Dylevsky, 2009b).

Horni zandrtni kloub

Horni zanartni kloub, oznacovan také jako kloub hlezenni (art. talocruralis) je
kloub slozeny, v némz dochazi ke spojeni dvou kosti bérce, které tvofi jamku kloubu
s hlavici kladky kosti hlezenni (Dylevsky, 2009b; Petrovicky et al., 2001).

Talokrurdlni kloub byvd nepfesné oznacovan jako kloub kladkovy, protoZe
tvarové odpovida kladce. Rozdilné zakfivené vnitini a vnéjsi kloubni plochy jsou soucédsti
Sroubovice, kdy pfi flexi (ohnuti) dochdzi k vnéjsi rotaci bérce. Kloub je mnohem
stabilnéjsi v dorzalni flexi oproti plantarni. Tento jev je zpUsobeny tim, Ze kladka kosti
hlezenni je v pfedni ¢asti cca o 5 mm Sirsi. Celkové je talus pomérné nestabilnim
¢lankem, proto je dllezité, aby byl fixovan dostate¢nym mnozstvim vazivovych struktur
(Dylevsky, 2009b).

Kloubni pouzdro se ve vétsiné pripadl upina na krajich kloubnich ploch. Jelikoz

je kloubni pouzdro velmi slabé, je zesileno néasledujicimi vazy: vnitfni postranni vaz (ligg.
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collaterale medialis), zevni postranni vaz (ligg. collaterale lateralis) a nejdllezitéjsim
vazem ligg. lofibulare anterius, ktery je hlavnim fixatorem hlezenniho kloubu (Dylevsky,

2009b; Cihdk, 2011).

Dolni zandrtni kloub

Dolni zanartni kloub neboli subtalarni (art. subtalaris) je tvoren pfednim a zadnim
oddilem. Zadni oddil je art. subtalaris, zatimco predni oddil je tvofen vnéjsi ¢asti (art.
calcaneocuboidea) a vnitini (art. talocalcaneonavicularis), (Dylevsky, 2009a; Cihak,

2011).

Lisfrankuv kloub
Lisfrank(v kloub (art. tarsometatarsalis) je sloZeny a plochy kloub, ktery se sklada

ze tifi kloubnich slozek (Dylevsky, 2009a).

Kloubni slozky Lisfrankova kloubu (Dylevsky, 2009a):
e Prvni art. tarsometatarsalis (TMT) — nachazi se mezi prvni kosti klinovitou a bazi
prvniho metatarsu.
e Druhy TMT kloub — nachazi se mezi druhou a vnéjsi kosti klinovitou a mezi bazemi
druhého a tretiho metatarsu.
e Treti TMT kloub — nachazi se mezi kosti krychlovou a bazemi ¢tvrtého a patého

metatarsu.

Chopartiv kloub

Chopartiv kloub (art. tarsi transversa) je oznacovan za funkéni jednotku, kterd
spojuje kost hlezenni s kosti ¢lunkovou (art. talonavicularis) a kost patni s kosti
krychlovou (art. calcaneocuboidea). Kloubni pouzdro je kratké a zesilené nasledujicimi
vazy: lig. calcaneocuboideum (na zadni ¢asti pouzdra), lig. plantare longum. Chopartiv
kloub umoznuje pohyby, jako jsou: abdukce, addukce, plantarni flexe, inverze a everze.
Za normalnich okolnosti je pohyb v kloubu omezeny, ale v nékterych pfipadech ve
vztahu s kompenzaénim pohybem se dd rozsah pohybu zvétsit (pfi omezeni pohybu

v dolnim a hornim hlezennim kloubu), (Dylevsky, 2009a; Petrovicky et al., 2001).
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Ostatni klouby nohy (Dylevsky, 2009b):

e Artt. intermetatarsales — flexibilni, ale minimalné pohyblivé.

e Artt. metatarsophalangeales — mald pohyblivost, ale umoziuji plantarni flexi,
extenzi, abdukci a addukci prstl nohy.

e Artt. interphalangeales — predevsim flexe a extenze prstu.

e Art. cuneonavicularis et artt. Intercuneiformes — slozené ploché klouby, které se
nachazeji mezi kosti lodkovitou a klinovitymi kostmi a mezi jednotlivymi
klinovitymi kostmi.

3.2.4 Svaly a fascie nohy
Svaly podilejici se na udrzovani nozni klenby zahrnuji svaly bérce a nohy

(Kelnarova, Toufarova, Cikova, Matéjkova, & Varova, 2013).

Svaly bérce rozdélujeme do tfi skupin: predni, vnéjsi a zadni. Svaly v predni ¢asti
bérce zabezpecuji dorzalni flexi nohy a extenzi ¢lank( prstld nohy. Nejhlavnéjsimi svaly
této oblasti jsou predni sval holenni (m. tibialis anterior) a natahovace prstli a palce
(Kfivankova & Hradova 2009).

Zadni svaly bérce jsou predevsim dlouhé svaly, které umoziuji plantarni flexi
nohy a flexi ¢lank{ prstd. Radime sem zejména trojhlavy sval lytkovy (m. triceps surae),
zadni sval holenni (m. tibialis posterior) a sval zakolenni (m. popliteus), (Fiala, Valenta,
& Eberlova, 2015).

,Trojhlavy lytkovy sval se sklada ze dvou povrchovych hlav formujicich m.
gastrocnemius a jedné hluboké hlavy m. soleus” (Dylevsky, 2009, s. 160). Trojhlavy sval
lytkovy prechdzi v tzv. Achillovu $lachu, kde se upind na hrbol kosti patni. U¢astni se
pohyb( jako je plantarni flexe chodidla, ohnuti bérce v koleni, umoziuje chizi a stoj na
Spic¢kach (Krivankova & Hradova 2009).

Dllezitym svalem v lateralni ¢asti bérce je dlouhy sval lytkovy (m. peroneus
longus), ktery se spolupodili na spravném postaveni klenby nozni a zajistuje plantarni
flexi nohy (Fiala et al., 2015).

Svaly nohy (mm. pedis) jsou rozdéleny na svaly dorzdlni a plantdrni. Dorzalni
svaly se nachazeji na hfebenu nohy a plantarni svaly na plosce nohy. Svaly plosky nohy
délime podle jejich umisténi do ¢étyr skupin: svaly palcové, malikové, stfedni a
mezikostni, jejichz hlavnim Ukolem je pohyb palce a ostatnich prstl nohy jako je flexe,

extenze, addukce a abdukce. S pfibyvajicim vékem se jejich vyznam v tomto ohledu
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snizuje, hlavni funkci téchto svali pak tedy je udrzovani podélné klenby nozni

(Merkunova & Orel, 2008).

Rozdéleni svall plosky nohy (Merkunova & Orel, 2008):
Palcova skupina

e (Qdtahovac palce (m. abductor hallucis).

e Pritahovac palce (m. adductor hallucis).

e Kratky ohybac palce (m. flexor hallucis brevis).
Sttedni skupina

e Kratky ohybac prstd (m. flexor digitorum brevis).

e Ctyrhranny sval plosky (m. quadratus plantae).

e Cervovité svaly (m. lumbricales).
Malikova skupina

e (Qdtahovac maliku (m. abductor digiti minimi).

e Kratky ohybac maliku (m. flexor digiti minimi brevis).
Mezikostni skupina

e Mezikostni svaly (m. interossei plantares I.—lll.).

Svaly hibetu nohy jsou prevainé extenzory a patfi sem zejména tyto tfi skupiny
svall: kratky natahovac palce (m. extensor hallucis brevis), jehoZ ukolem je extenze
palce, kratky natahovac prstl (m. extensor digitorum brevis), ktery natahuje ostatni
prsty nohy. Posledni skupinou sval(l hibetu nohy jsou mezikostni svaly (mm. interossei
dorsales |.-1V.), které jsou rozprostfeny mezi ndartnimi kostmi a na hrbetu nohy

(Merkunova & Orel, 2008).

Fascie nohy

Povazky nohy (fasciae pedis) jsou obdobné stavbou jako fascie na ruce. Na
hifbetu nohy se nachazi fascia dorsalis pedis, kterd prechdzi ve sméru od téla v
aponeurdzu prstl. Fascia dorsalis interossea je rozprostiena mezi zadnimi plochami
metatarzalnich kosti, kdy spoleéné s fascia dorsalis pedis kryji dorzalni mezikostni svaly.
Fascia plantaris interrosea propojuje na plantarni c¢asti nohy metatarzalni kosti
s metatarsy. Fascia plantaris je tenka fascie, ktera je uprostied zesilend v chodidlovou

Slachovou blanu a pokryva svaly palce, vnéjsi ¢ast a malikové svaly nohy (Dylevsky,
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2009b). ,Aponeurosis plantaris je tuha aponeuroticka blana, jdouci od hrbolu patni kosti
distalné, kde se rozsifuje, a nakonec $tépi na pét cipl jdoucich k bazim jednotlivych

prstll, do jejichZz podkoZi se upind” (Dylevsky, 2009b, s. 302).

3.2.5 Klenba nozni
»Klenba nozni je oznaeni pro malo pohyblivé kloubni spojeni kosti zanartnich,

nartnich a ¢lankd prstd, které je zesilené vazy, Slachami svalli a napétim svalli nohy a
bérce — je usporadané tak, Zze vytvari podélnou a pficnou klenbu nozni“ (Merkunova &
Orel, 2008, s. 51).

Hlavnim ukolem nozni klenby je nést hmotnost téla a zaroven umoznuje chizi
tzv. lokomoci, kdy dochazi k presunu hmotnosti téla. K tomu, aby byl nas postoj, ¢i chlize
stabilni jsou nezbytné tfi opérné body, kterymi jsou: hrbol kosti patni, hlavicka prvniho
a patého metatarsu. Klenby slouzZi také jako ochrana mékkych tkani plosky nohy a
zajistuji plynuly naslap pfi zahajeni chlze (Dylevsky, 2009b).

,Statické a dynamické sily zatézujici nohu odpovidaji hmotnosti téla a reakci na
svalovou kontrakci potfebnou k udrzeni rovnovahy, pohybu a prizpGsobeni se
charakteru podlozky. Klicovou uUlohu pfitom ma talus, ktery je pfijemcem, prenasecem
a distributorem téchto sil, které jsou vétsi pti dorziflexi i platiflexi v kloubu hlezennim*“
(Dungl et al., 2014, s. 53).

NozZni klenby rozdélujeme na dva systémy, které jsou uloZeny mezi opérnymi
body:

e Podélna klenba noini.

e PFicna klenba nozni.

Podélnd a pficna klenba nozni zplsobuji to, Ze se chodidlo nohy neopird o
podloZzku celou svou €asti, ale pouze vnéjsi ¢asti chodidla, hrbolem patni kosti, hlavicemi
nartnich kosti a brisky prstli na noze. Dale prendseji vahu téla vhodnym zplsobem na
prislusné kosti a mékké tkané nohy pfi stoji (pfi vzpfimené poloze). Zejména umoznuji
pruznou, nebolestivou chizi. Pokud dojde ke snizeni, nebo dokonce zborceni klenby
nozni hovofime o tzv. ploché noze (Merkunova & Orel, 2008).

Podélna klenba je vytvorena vnitfni a dynamictéjsi casti, kdy pti chizi dochazi ke
zménam. Tato C¢ast je tvorena z kosti patni, hlezenni, lodkovité a tfi vnitfnich

metatarzalnich paprski. Vnéjsi, stabilnéjsi ¢ast podélné klenby je tvorena z kosti patni,
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krychlové a dvou vnéjsich paprski. Podélny oblouk je zpeviiovan plantarni aponeurdézou.
Pri zatézi podélnd klenba do urcité miry klesd, ale k vyraznému poklesu zabranu;ji
prislusné vazy (Dungl et al., 2014).

Pri¢nd klenba nohy se nachazi mezi hlavickami 1.-5. metatarsu, kdy nejvyraznéjsi
je v oblasti kosti klinovitych a kosti krychlové. Pfedni sval holenni a dlouhy sval lytkovy

tvofi tzv. Slasity tfrmen, ktery podchycuje ptiénou klenbu nozni (Dylevsky, 2009).

Faktory, na kterych zavisi udrzeni podélné a pricné klenby (Dylevsky, 2009):
e Tvar skeletu nohy.
e Stavba jednotlivych kosti.

e Vazivovy a svalovy systém nohy.

\z
3 R

Obrazek €. 2. Klenba noini, zleva: podélna a pfi¢na klenba nozni (Levitova & Hoskova, 2015, s. 92).

3.2.6 Vyvoj klenby nozni
Témér kazdé dité se narodi se zdravyma nohama a k vyvoji nozni klenby dochazi

postupné. Sprdvné utvoreni nozni klenby zavisi na mnozstvi podnétd, kterymi na nohy
plusobime a na zachovani podminek pro zdravy vyvoj nohy (Levitova & HoSkova, 2015).

Nozni klenba se utvafi v pribéhu obdobi celého détstvi a dospivani. U ditéte po
narozeni je sice podélnd klenba jiz zklenuta, ale pfi¢na klenba se vyviji pozdéji. Noha
novorozence je vytocena smérem doll a dovnitf. V ptipadé pasivniho pfilozeni chodidla
na podlozku se noha dotyka pouze vnéjSim okrajem. Zatéz je smérovana predevsim na
hlavi¢ky Ctvrté a paté metatarzalni kosti a na hrbol kosti patni. V dalsim vyvoji se noha
staci Spi¢kou nahoru, mirné vné, priéemz aktivni podélna klenba jesté neni vytvofena

(Dylevsky, 2019). ,,Opira-li se drzené dité nohou o podlozku, doslapuje celou ploskou
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nohy. Jakmile se dité zacind aktivné stavét (10. — 12. mésic), rychle stoupa tonus svall
dolnich koncetin a zvétsuje se i svalova sila“ (Dylevsky, 2019. s. 91).

Nozni klenba ditéte se prestavuje koncem prvniho roku v disledku tahu svald.
Toto obdobi je charakteristické nejen pfestavbou klenby nozni, kdy se utvafi pri¢na
klenba, ale dochazi i ke zménam kycelnich a hlezennich kloub(l a proporci svalovych
brisek (Dylevsky, 2019). V obdobi pred tretim rokem je u déti typické vbocené postaveni
paty, kdy do 15 stupnl je norma. TudiZ v tomto obdobi neni vhodné oznaceni tohoto
stavu za plochou nohu. Klenba je vyplnéna tukovym polstatkem a také se objevuji
vbocena kolena. Béhem rlstového spurtu dochazi ke zménam ve stavbé nohy a vyvoji
nozni klenby. Kolem Sestého roku ditéte dochazi ke stabilizaci a sniZeni valgdzniho
postaveni paty a vboceni kolen uz také neni tolik vyrazné (Levitova & HoSkova, 2015).

Po ukonceni rastu muze vlivem rGznych faktord dojit k postupnému snizeni nozni
klenby a ke vzniku plochych nohou. VétSinou je to zplsobeno dlouhodobym,
nekompenzovanym pretézovanim. Velmi Casto prechazi c¢ast détskych plochych a
vbocenych nohou do dospélosti, ale zaroven se plochd noha muiZe objevit i na noze

pavodné zdravé (Dung et al., 2014).

3.3 Charakteristika ploché nohy

Plocha noha je vysledkem sniZeni, ¢i zborceni klenby nozni, ke které nejcasté;i
dochazi v dlsledku nepoméru mezi zatizenim nohy a pevnosti pfislusnych svald,
vazivového systému, nebo je zplsobena nespravnou architektonikou kosti. Plochost
nohy pouze na jedné noze vyrazné narusuje drzeni téla. Casto dochazi ke skoliéze, nebo
skoliotickému drzeni téla, coz je zplsobeno zkrdcenim jedné nohy, seSikmenou panvi a
vybocenim patere do strany. Plochd noha negativné ovliviiuje stereotyp chlze a dochazi
ke zvySenému zatizeni kloubt (hlezenni, kolenni, kycelni) a patefe (Levitovd & Hoskova,

2015).

3.3.1 Druhy a stupné ploché nohy
Podélné plocha noha (pes planovagus) nejcastéji vznika nespravnou péci o nohy

jako je napftiklad zatéZovani nohy nadmérnou hmotnosti (obezita), vyznacuje se
snizenim, nebo Uplnou ztratou podélné klenby. U malych déti se nejcastéji projevuje
spolecné s valgoznim postavenim paty, u dospélych muize vzniknout z détské ploché

nohy (Levitova & Hoskovad, 2015).
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Pricné plocha noha (pes tranversoplanus) se vyznacuje rozsifenim predni ¢asti
nohy a snizenim, nebo vymizenim pfi¢cné klenby. Nejc¢astéji vznikd v dlsledku
nadmérného pretizeni predni ¢asti nohy, ke kterému dochazi zejména c¢astym nosenim
vysokych podpatk, kdy veskerd vaha téla je rozprostfena pouze na hlavicky metatarsa.
Z tohoto dlivodu se Castéji objevuje u Zen nez u muz(l. Pricné plocha noha se vyskytuje
spolecné s dalsimi deformitami, jako jsou vboceny, nebo kladivkovy palec (Levitova &
Hoskovad, 2015).

Rozezndvame ctyfi stupné ploché nohy. Pfi prvnim stupni ploché nohy dochazi
ke snizeni klenby noZni a vbocenému postaveni pat dovnitt pouze pfi zatézi, za klidovych
podminek ma noha spravny tvar. Pti zatézi dochazi k inavé nohy a mohou se objevovat
bolesti, prfipadné nocni kiece lytkového svalu. V prabéhu druhého stupné se plocha noha
uz objevuje jak pri zatézi, tak i za klidovych podminek. Pokud dojde k odlehéeni nohy,
dochazi k jejimu srovnani do optimalniho tvaru. Bolest neni tolik vyrazna jako pfi prvnim
stupni. Ve treti fazi je noha plocha trvale (pti zatézi i pfi odlehceni), ale stale se da
plocha a bolestivé ztuhld. Deformita nohy se neda srovnat pasivnim usilim. Pfi tomto
stupni ploché nohy dochazi kvalgoznimu postaveni paty a pretéZzovani hlavicek
metatars( (pficné plocha noha). Soucasti byvaji dalsi deformity jako kladivkovy prst,

nebo vboceny palec (podélné plocha noha), (Dungl et al., 2014).

3.3.2 Priciny vzniku a prevence ploché nohy
PFiciny vzniku ploché nohy rozdélujeme na vrozené a ziskané. Vrozenou pficinou

mUze byt napfiklad vrozeny strmy talus, kdy je achillova Slacha zkracena a celd noha je
vytocena smérem dovnitf. Mezi ziskané pficiny fadime vazivovou nedostatecnost (€asto
v obdobi rlstové faze u déti), svalovou ochablost, nebo dysbalanci v oblasti nohy. Déle
mUze byt soucasti syndromi jako jsou napfiklad: Downlv syndrom, ¢i Ehlers-Danlostv
syndrom. Downuv syndrom vznika v dusledku mutace na genomové urovni (soucasti
syndromu je mentdlni retardace a deformity rukou i nohou), Ehlers-Danlos(iv syndrom
je onemocnéni pojivovych tkani, ktery se vyznacuje hypermobilitou, nebo sniZzenou
odolnosti kize. Plocha noha se také muze objevit spolecné s détskou mozkovou obrnou,

jejiz pri¢inou je poskozeni vyvoje mozku. (Flemr, Némec, & Kudlackova, 2014).
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Dalsi faktory, které se vyrazné podileji na vzniku ploché nohy, jsou: nepfimérena
hmotnost téla, nadmérnd, nebo nedostateénd pohyblivost v hlezennim kloubu,
nespravna péce o nohy v dobé rlstu spolecné s nevhodnou obuvi, zadvodni sport,
néktera zaméstnani a pourazové stavy po zlomeninach kosti patni (Levitova & Hoskova,

2015).

Prevence ploché nohy

Pfrirozenym prostredkem pro spravny vyvoj nohy je predevsim pravidelna chlize
na boso po nerovném povrchu, jako je travnik, ¢i pisek. Doporucovana je chlize po
Spickach, ve vyponu a po vnéjsich hranach nohy (Machova et al., 2015).

Rovnéz je dllezZité spravné drzeni téla, pravidelné procvicovani dolnich koncetin
pocinaje od koneckd prstli, dbat na spravnou polohu panve a dolnich koncetin, volit
vhodnou obuv a udrZovat si optimalni hmotnost (HoSkova et al., 2013).

Soucasti prevence je dostatek pohybu do doby ukonceného rlstu. DllezZité je
vytvorit pozitivni vztah k pohybové aktivité, vénovat se kompenzacnim cvi¢enim a ucit
se vzadjemnou svalovou koordinaci. Vhodné je zaradit do rezimu polohovani dolnich
koncetin, pokud dochazi v pribéhu urcitych vad k otoklm hrbetu nohy a kotnikud
doporucuje se provadét elevaci (nohy umistime do zvysené polohy). V neposledni radé
je nezbytné zaujimani spravné polohy v sedu. Snazime se zamezit pfi sedu na Zidli opirani
pouze o Spicky prstll (zatéZz pouze na hlavickdch metatarst -> pficné plocha noha),
(Levitova & Hoskova, 2015).

Dalezitym ¢lankem prevence je také volba vhodné obuvi, to plati pfedevsim u
déti v dobé rlstu. Pfi vybéru obuvi dbame na to, aby Spicka boty byla dostatecné
prostorna, a aby obuv byla vyrobena ze savého materidlu. Nezbytna je také spravna

vySka podpatku a zajisténi pruznosti (tlumici charakter), (Levitova & HoSkova, 2015).

3.3.3 Vysetreni a metody hodnoceni ploché nohy
Vyhodnotit stav nohy se da nékolika rliznymi zplsoby. Nékteré metody jsou

méné casové a finanéné naroéné a daji se jednoduseji v praxi provést, zatimco nékteré
jsou provadény specidlnimi pfistroji a k vyhodnoceni je tfeba odbornika. VySetfenim
nohy se zabyva védni obor podiatrie, kterd se zaobira anatomii, fyziologii nohou a jejich
komplexni péci. Zakladem vysetfeni je plantogram neboli otisk bosé nohy. Jednoduchym

praktickym domdcim testem muze byt nabarveni chodidla a otisknout jej na Cisty papir.
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Nasledné stav plosky nohy vyhodnotime podle vzniklého tvaru. Pro presnost
vyhodnoceni stavu nohy se vyuZivaji ve specializovanych laboratofich zejména tyto
pfistroje: podoskop, tenzometricka ploSina a rentgen (Levitova & HoSkova, 2015).
,Vysledky analyz z vysetfeni hodnoti zatézovani nohy pfi stoji a chiizi. V pripadé
analyzy bézeckého kroku se vyuziva specidlni bézecky pas s kamerovym systémem, ktery
hodnoti techniku naslapu, postaveni hlezenniho, kolenniho i ky¢elniho kloubu, panve a

posturu” (Levitova & Hoskov4, 2015, s. 95).

Otisk chodidla

Naslapnd plocha chodidla zavisi na tvaru noznich kleneb. Hmotnost téla pfi
klidném stoji se prenasi do zadni ¢asti chodidla na hrbol kosti patni a dopredu na hlavic¢ky
prvni a druhé metatarzalni kosti. ZatiZzeni ostatnich hlavicek metatarst k vnéjsi strané
chodidla postupné ubyva (Cihdk, 2011).

Zdravé chodidlo je charakteristické tim, Ze predstavuje uzsi otisk stfedni ¢asti
chodidla a Sirsi otisk predni cCasti. Stredni ¢ast odpovida priblizné tretiné predni casti,
pokud je stfedni otisk chodidla Sirsi, hovofime o snizené podélné klenbé. V pripadé, ze
by otisk stredni ¢asti chodidla byl uzsi, nez tretina jeho predni Casti jde o nohu

s nadmérnou tendenci k vyklenuti (Larsen, 2005).
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Otisky chodidel pFi rlizném pogkozeni klenby nozni (Cihak, 2011):
e Otisk ¢. 1 —vysoce vyklenutd noha.
e Otisk €. 2 —zvySené vyklenuti.
e Otisk €. 3—normalni stav chodidla.
e Otisk €. 4 — plocha noha.

e Otisk ¢. 5 —tézky stupen ploché nohy.

Obrazek €. 3. Otisk chodidla pfi rizném stupni vytvoreni nebo poskozeni klenby nozni (€Cihak, 2011, s
534).

Metody hodnoceni klenby nozni

Jednou z metod hodnoceni stavu nozni klenby je indexova metoda Chipsuxova —
Smirakova, kdy zjistujeme pomér mezi nejuz$im a nejsirsim mistem otisku chodidla a
mérime vzdalenost okrajd plantogramu na kolmici vnéjsi te¢ny otisku. Dale je moziné
pouzit Mayerovu metodu. Jde o platografickou metodu, ktera je pro posuzovani stavu
nozni klenby jednou z nejjednodussich. Vyuziva se tzv. Mayerova linie, kterd prochazi
stfedem chodidla na nejsirsi ¢ast otisku paty. Timto dojde k vytvoreni pfimky, ktera se
dotykda medidlniho okraje otisku ctvrtého prstu. V pfipadé, Ze Sitka plantogramu
prekryva vytvorenou linii na vnitfni strané, tak se jednd o sniZzeni podélné klenby nozni
(Ondrouskova, 2010). Dalsi metodou hodnoceni je Clark(iv uhel. Metoda je zaloZena na
méreni Uhlad noZni klenby. Jde o uhel, ktery svird te¢nu otisku chodidla s bodem
v nejproximalnéjsi ¢asti. Pokud je vysledny uhel mensi nez 44° jde o plochou nohu
(Petrakova, 2017). Slozitéjsi metodou je Sztriterova — Godunovova metoda, kterd pro
vyhodnocovani stavu noZni klenby vyuziva vypoctu indexu, ktery se oznacuje jako ,Ky“

(Ondrouskova, 2010).
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3.4 Lécba a naprava ploché nohy

Z ortopedického hlediska se vyuziva budto Ié¢ba konzervativni, nebo v krajnich
pripadech dochdzi k operacnimu feseni ploché nohy (Dungl et al., 2014).

Konzervativni Ié¢ba se zaméruje na |écbu bolestivé ploché nohy a spociva v tom,
Ze pacientovi se prevede noha do normalniho stavu a uloZi do sadry na Sest tydn(. Po
sundani sadry je nutnd vhodnad ortopedicka vlozka. Pfi statické ploché noze dochazi k jeji
|é¢bé méné neZ u bolestivé ploché nohy, nebot valna vétsina pacientld zminény problém
podcenuje. Vlehcich pripadech si pacient vystaci pouze svhodnou ortopedickou
vlozkou, ktera podepre medidlni stranu chodidla. Korekce nohy musi byt postupni,
pacient si musi na pfitomnost vlozky zvyknout. V tézsich pripadech, kdy plochd noha je
jiz fixovanou zménou se vyuzivaji ortopedické vlozky, které odpovidaji tvaru nohy a
zabranuji ploché noze v jejim dalSim rozvoji. Dale je vhodnou volbou specialni
ortopedicka obuv navrZena na miru pacientovi nohy (Dungl et al., 2014).

Dalsim prostfedkem, jak docilit korekce ploché nohy je vyuziti kinesiotapingu,
ktery pti spravné aplikaci zlepsuje funkci nozni klenby, tlumi narazy pfi chiizi a uvadi do
¢innosti tzv. funkéni tfmen nohy, ktery dynamicky stabilizuje pficnou klenbu nozni
(Kobrova & Valka, 2012).

V soucasné dobé dochazi k operativnimu feSeni ploché nohy malokdy. V pfipadé
bolestivé ploché nohy, ktera nereaguje na konzervativni [é€bu, se indikuje troji déza sub
talo. Cilem troji dézy sub talo je stabilizace v oblasti nohy a hlezna (Dungl et al., 2014).

PFfi ndpravé ploché nohy musime brat ohled na zdravotni stav, vék, stupen
oslabeni a pohybovou aktivitu jedince. Obecné plati, Ze ¢im dfive zacneme s korekci
ploché nohy, tim je vétsi pravdépodobnost, Ze dospéjeme k cilenému zlepseni funkce
nohy. Pro napravu nozni klenby a plochych nohou je vyuZivano predevsim
kompenzacnich cviceni z oblasti zdravotni télesné vychovy. DuleZita je také pravidelna

péce o nohy (Levitovd & Hoskova, 2015).

3.4.1 Péce o nohy
V soucasné dobé, kdy déti (i dospéli) nosi vétSinou nevhodnou obuv, dochazi ke

zhorSenému vnimani z receptorll, a to zejména proto, Ze k plosce nohy se nedostava

dostatecné mnozstvi podnétli. Optimalni pocet vzrucha, které stimuluji plosku nohy,
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jsou nezbytné pro jeji spravny vyvoj. Vtomto ohledu lze vyuZit exteroceptivni a
propriocetivni stimulaci (Levitova & Hoskova, 2015).

Nezbytna je pravidelna chlize na boso po nerovném terénu (travniku, kaminkach,
pisku, je mozné vyuZit i masazni podlozku). Dale je vhodné otuZovani, kdy se noha
stfidavé macive studené a teplé vodé v urcitych ¢asovych intervalech. V neposledni radé
je dobré zaradit masaz chodidel. Pfi masazi dochazi k uvolnéni kiiZze a podkozi, nejéastéji
se vyuziva klasickd masaz, masaz mickem, nebo presoterapie (vytlacuje prebytecnou

lymfu), (Levitova & Hoskov4, 2015).

3.4.2 Reflexni terapie a akupresura nohou
,Reflexni terapie nohou vychazi ze staroindického uceni ajurvéd, podle néhoz

byla noha povaZovana za klicovou oblast k ovliviiovani lidského téla pomoci reflexnich
bodd, které se nachazeji na chodidle” (Svamberk Sauerova, 2018 s. 82).

Cilenym tlakem na reflexni body chodidel Ize prokazatelné stimulovat vnitini
organy a prislusné tkané, zvysit jejich prokrveni, uvolnit ztuhlé ¢asti, ¢i zmirnit bolesti.
Zaroven vede k uvolnéni celého organismu a dochazi k souladu mezi dusi a télem (Rehm-
Schweppe, 2010).

,Mikrosystémy na ploskach nohou odpovidaji prislusné strané téla — levy levé,
pravy pravé. Organim uloZzenym v blizkosti stfedové osy téla odpovidaji podnéty z obou
stran” (Kombercova & Svobodova, 2000, s. 82).

Na hibetu nohy se nachazeji reflexni zény predni strany ¢lovéka, zatimco na
plantarni strané nohy jsou uloZeny reflexni zény zadni strany. Zakladem je rozdéleni
lidského téla na svislou ¢ast, kde se nachazi deset reflexnich zén a na pfi¢nou ¢ast kam
fadime ctyfi reflexni zony. Reflexni zony horizontalni ¢asti: reflexni zény hlavy a krku se
nachazeji v oblasti prstl nohy, stfed plosky nohy patfi oblasti hrudniku a zadni ¢ast
chodidla s kotnikem je spojovana se zénami bficha a panve. Z vertikalniho pohledu se
vidy na jedné podélné linii nachazi jeden organ lidského téla (Svamberk Sauerova,
2018).

Za zminku stoji také akupresura plosky nohy. Jedna se o jednu z nejstarsich
¢inskych metod, kterd je zaloZenda na tlaku prstd na urcité akupresurni body
(Komberencova & Svobodova, 2000). ,Akupresurou mizeme vyvolat ucinek povzbudivy

— tonizacni, nebo ucinek zklidnujici — sedativni. Sedativni zplUsob se uzivad zejména pfi
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bolestivych syndromech, kfecich a spasmech. Tonizacni zpUsob je vhodny pfi ochablosti,
unavé, depresivnich ndladach a kolapsovych stavech” (Kombercova & Svobodovad, 2000,

s. 92).

1. Mozek - leva polovina 27. Chlopen kycelnik-slepé stfevo
2. Dutiny ¢elni - leva polovina 28. Tlusté stfevo vzestupné

3. Mozkova kara 29. Tlusté stievo pfFicné

4. Hypofyza 35. Pravé koleno

5. Levy spanek, trojklany nerv 36. Pohlavni Zlazy (varlata nebo vajeéniky, pravé)
6. Nos 57. stehno (horni cast)

7. Krk 58. Hlezenni kloub

8. Levé oko 59. Loket

9. Levé ucho 60. Dlan

10. Pravé rameno 61. Parasympaticka nervova soustava = nervy Zivota
11. Trapézové svaly 62. Pleten Slach

12. Stitna zlaza 63. Dychaci soustava

13. PFistitna téliska 64. Tyl

14. Plice a praduska, pravé

15. Zaludek

16. Dvanactnik

17. Slinivka

18. Jatra

19. Zluénik

20. Solar plexus

21. Nadledviny

22. Prava ledvina

23. Pravy mocovod

24. Mocovv méchvi

Obrazek ¢. 4. Reflexni zony na pravém chodidle (Gérnicka, 2011, s. 405).

1. Mozek - prava polovina 25.Tenke strevo

2. Dutiny éelni 30. Tlusté stfevo sestupné

3. Mozkova kiira, mozek 31. Konecnik

4. Hypofyza 32. Rit

5. Pravy spanek, trojklany nerv  33. Srdce

6. Nos 34, Slezina

7. Krk 35. Levé koleno

8. Pravé oko 36. Pohlavni Zlazy (varlata nebo vajecniky, levé)
9. Pravé ucho 57. stehno (horni cast)

10. Levé rameno 58. Hlezenni kloub

11. Trapézové svaly 59. Loket

12. 3titna zlaza 60. Dlan

13. PFistitna téliska 61. Parasympaticka nervova soustava = nervy Zivota
14. Plice a praduska, levé 62. Pleten Slach

15. Zaludek 63. Dychaci soustava

16. Dvanactnik 64. Tyl

17. Slinivka

20. Solar plexus

21. Nadledvina

22. Leva ledvina

23. Levy mocovod
24. Mocovv méchvi

Obrazek €. 5. Reflexni zény na levém chodidle (Gérnicka, 2011, s. 406).

3.4.3 Cviceni pro ndpravu ploché nohy
Za pomoci cilenych vyrovnavacich cviceni lze navratit, nebo zlepsit funkci

oslabenych kratkych svalll nohy (za pomoci uchopovani predmét(), zajistit optimalni
pohyblivost kloub( nohy, posilit svaly plosky nohy a predejit tak vzniku ploché nohy.
Dllezité je také podporeni obratnosti prstl (manipulace s predméty), protazeni
Achillovy Slachy a celkova stimulace svalG nohy. Dalsi mozZnosti je zafazeni cviceni ze

senzomotorické oblasti (Levitova & HoSkova, 2015).
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,Senzomotorické cviceni je jednou z nejucinnéjsich metod, kterou ve své praxi
uplatriuje fyzioterapeut k ovlivnéni plochonozi (metoda prof. Jandy). Sklada se
z nékolika dkon(: facilitace chodidla, trénink rozlozeni tlaku na chodidle, nacvik
tfibodové opory nohy pfi stoji a chizi, nacvik ,,malé nohy” pfi centrovaném postaveni
kloubi dolnich koncetin a stabilizace nohy na labilni ploSe. Senzomotorické cviceni neni
vhodné pouzivat u mensich déti z dlivodu rizika nepochopeni metody” (Levitova &
Hoskov3d, 2015, s. 100).

Mezi vhodné pohybové aktivity fadime procvi¢ovani dolnich koncetin zamérené
na uvolnovani hlezenniho kloubu, zvySenou obratnost prstd nohy a posileni svalstva
bérce. Zarazujeme pravidelné masaze chodidel, chlizi po nerovném terénu a stridavou
chlzi po Spickach, patach a vnéjsich hranach chodidel. Naopak nevhodné jsou cinnosti
vedouci ke statické zatézi plosky nohy — dlouhodobé stani a dlouhodobéjsi chiize po
tvrdém terénu (jak na boso, tak i v obuvi s tenkou podrazkou). Dale se nedoporucuje
chlize v nevhodné obuvi, provadét cvi¢eni vedouci k tvrdym doskokiim, dopadim a

celkovému pretézovani hybného systému (Hoskova et al., 2013).

3.5 Kompenzacni cviceni

Kompenzacnim cvicenim (KC) muZeme pozitivné ovlivnit pasivni slozky
pohybového ustroji (kosti, Slachy, vazy), ale hlavné aktivni slozku, kterou jsou svaly. KC
prispivaji k optimalnimu télesnému vyvoiji a ovliviuji funkci vnitfnich organtd (Bursova,
2005).

KC by mély byt dileZitym ¢lankem Zivota kazdého sportovce a predevsim téch,
ktefi trpi nadmérnym jednostrannym zatiZzenim. Jednostranné zatizeni negativné
ovliviiuje pohybovy systém (svalové dysbalance, zkracené a pretizené svaly,
nedostatecna kloubni pohyblivost, odchylky patere a dalsi). Z tohoto dlivodu je nezbytné
vénovat vétsi pozornost optimalnimu drZeni téla a zafazovat pravidelné do svého rezimu
kompenzacni cviceni (Peri¢ & Dovalil, 2010).

Z obecného hlediska se zdravotné-vyrovnavaci cvi¢eni zaméruji predevsim na
prevenci vzniku svalové dysbalance, vytvoreni spravnych pohybovych programi,
udrzeni, nebo zvyseni rozsahu pohybu kloubd, sniZeni svalového tonu, ndpravu vadného
drzeni téla, optimalizaci funkce vnitfnich organu, zlepseni kvality Zivota a také slouZzi jako

prevence pred poranénim organismu (Levitova & Hoskov4, 2015).
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V ramci zdravotni télesné vychovy maji KC velky vyznam i u jedincu, ktefi se pfilis
nevénuji pohybovym aktivitam, kdy hlavnim cilem je udrZeni zdravotné orientované
zdatnosti, nebo ndprava, ¢i udrZeni spravného drZeni téla. Spolecné s KC je vhodné
zatazovat aktivity vytrvalostniho charakteru, dechova a relaxacni cviceni. Pfi provadéni
jakékoliv pohybové aktivity se fidime nasledujicimi zasadami: pfimérenost, pravidelnost,
trvalost, ucelovost, raciondlnost, prficemz charakter a intenzitu zatéze bychom méli volit
s ohledem na vék, zdravotni stav a kondici jedince. Pravidelné provadéni KC ovliviiuje
nejen funkci pohybového aparatu, ale také priznivé plsobi na psychiku jedince

(ovliviiuje emoce, soustredéni, senzorické vnimani), (Bursova, 2005).

Déleni kompenzacnich cvic¢eni (Malatova et al., 2017):
e Cviceni uvolfovaci.
e Cviceni protahovaci.
e Cviceni posilovaci.

Podminkou cileného vysledku je dodrzovani posloupnosti jednotlivych cviceni,
kdy nejprve provadime uvolnovaci cvi¢eni (uvolnime kloubni struktury), poté
zafazujeme cviceni protahovaci (predevsim zkracenych sval( — tonickych) a na zavér
zafazujeme posilovaci cviceni (oslabenych svalll — fazickych), (Levitovda & Hoskova,
2015).

Vyuzivdame vedeny, pomaly pohyb, ktery vytvari nejlepsi podminky pro spravné
fyziologické zapojovani jednotlivych svalovych skupin v pridbéhu pohybu (svalova
koordinace). Vedeny pohyb umozZfiuje opravu v prlibéhu nepfesného pohybu. Tyto
pohyby vice zatéZuji nervovou soustavu, proto u nich mize dfive dochdzet k Unavé a
z tohoto dlivodu se doporucuje zatazovat v pribéhu cviceni i relaxacni cviceni. Vyuziva
se zejména ve vyrovnavaci ¢asti, kdy usilujeme o nejlepsi kvalitu pohybu. Zplsob pohybu
je neobvykly a vyZaduje nepretrzité zdokonalovani (HoSkova & Matouskova, 1998).

Teprve po dokonalém upevnéni pohybového programu muzZeme provadét
cviéeni rychld az svihova. V pfipadé nepresné provedeného rychlého pohybu mohou
vzniknout mikrotraumata, kterd maji za nasledek omezenou funkénost svalu (Bursova,
2005).

Kompenzacéni program (KP) pro jedince hypermobilni (nadmérna pohyblivost,

uvolnéné vazy, svalova ochablost) by mél predevsim obsahovat cviceni posilovaci,
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zatimco do KP jedincli hypomobilnich (nedostatecna pohyblivost, zkracené a ztuhlé
svalstvo) zarfazujeme hlavné cviceni uvolfiovaci a protahovaci. Negativniho ucinku pfi
provadéni KC muzeme docilit v prfipadé nevhodné volby jednotlivych cviceni, které
zafazujeme do individualniho KP. V ptipadé nepresné provadéného pohybu muze byt
fyziologicky pfinos znacné narusen. Do denniho KP by mély byt zafazovany vsechny
druhy KC s ohledem na dosazeni, ¢i udrZeni svalové rovnovahy (Bursova, 2005).

Mezi zdsady KC radime intenzitu a délku cvi¢eni, pocet opakovani a frekvenci
cvieni vtydnu. Videdlnim pfipadé cvi¢eni provadime denné v délce tficet minut
(minimalné 3x tydné). KP obsahuje predevsim uvolfovaci a protahovaci cviceni.
Uprednostiiujeme cviceni v nizkych polohach (nejlépe vieze, kdy na nas plsobi nejméné
gravitace) a klademe dliraz na hluboké dychani. DulezZita je také volba prostiedi, kdy
volime klidné prostiredi s moznym doprovodem relaxa¢ni hudby. Vhodné je také zarazeni

cvi¢ebniho nacini (zamezuje stereotypu), (Bursova, 2005).

Pocet opakovani v ramci ZTV (Bursova, 2005):
e Cviceni uvoliovaci 8-10.
e Cviceni protahovaci 6-8 (dle miry zkraceni, nebo pozadované Urovné).

e Cviceni posilovaci 10-12 (pfi vyssi intenzité pocet snizime).

PFi cviceni se Fidime momentalnimi pocity, tudiZ nelze Zddnou normu pfijmout za
standartni, jistym ukazatelem muzZe byt udrZeni presnosti provadéného cvic¢ebniho
ukonu (Levitova & Hoskova, 2015).

Doporucuje se pfi sestavovani KP vzdy volit cviky s ohledem na posturalni a
fazické svalové skupiny a vice se zaméfrujeme na , hold — princip“ systém (drzici). Dllezité
je ucit se vzdjemnou svalovou souhru, vnimat védomé svalové uvolnéni, vytvofit
spradvnou predstavu o pohybu a spravném drzeni téla. Cviceni vidy zahajujeme i
ukoncéujeme v zdakladni poloze a je nutné ho provadét presné, pomalu a s védomou
kontrolou. Dale cvi€eni za¢iname v nejnizsich polohach a postupné prechazime do poloh
vyssich, zacCindme jednodusSimi prvky a prechazime k obtiznéjsim. Rychlé pohyby
zafazujeme aZ po dokonalém upevnéni pohybového vzorce. Intenzitu cviéeni volime
s ohledem na individudlni moznosti. Pokud zintenzivnime hluboké dychani, mize byt
pfinos ze cvi¢eni az nékolikandsobny. Snazime se o vyhnuti stereotypu (rlizné varianty

cvikl, vyuZziti nacini jako overbally, velké mice, obruce, atd.,). V neposledni radé je
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nezbytnd motivace, pochvala, ptijemné prostredi a kolektiv (Bursova, 2005; Levitova &

Hoskova, 2015).

3.5.1 Kompenzacni uvoliiovaci cvic¢eni
Jde predevsim o cviceni, pti kterych dochazi k uvolfiovani kloubnich struktur,

svalového tonu a svalovych kontraktur (zkraceni). Pfed zahdjenim uvolfovacich cviceni
je dulezité zahrati organismu (5-10 minut pfi nizké intenzité), kdy dochazi k prokrveni
kloubnich struktur a svalovych tkani. Cilem uvolfiovacich cvifeni je snizit napéti ve
svalech, které by mohlo mit negativni vliv na nasledujici protahovaci a posilovaci cvi¢eni
(Hrabinec, 2017; Levitova & Hoskova, 2015).

Mezi zdsady uvolfiovacich cviceni patfi zejména provadéni cvikd s vyuzitim
vedeného pohybu. Zdsadné neprovadime pohyby Svihové. V krajni poloze nesmi byt
cviceni neprijemné (bolest musi béhem par vtefin odeznit). V pfipadé, Ze pocitujeme
bolest, pohyb prerusime. Rozsah pohybu pomalu a postupné zvySujeme (dle
individudlnich moznosti). Cviceni provadime v polohach, které nejsou naro¢né na
rovnovahu (uprednostriujeme polohy nizké) a vyuzivame pohyby, jako jsou krouzeni,
otaceni, komihani, protrasani (Hrabinec, 2017).

Uvolnovaci cviceni mohou mit Ucinek budto mobilizac¢ni, aktivacni, ¢i relaxacni.
V pfipadé mobilizacniho Uc¢inku zarazujeme cviceni na zacatek tréninkové jednotky (do
rusné ¢asti), nebo do kompenzacni ¢asti pred protahovanim. Pokud chceme vyuzit
uvolfovaci cviceni jako relaxaci, zafazujeme je nejcastéji na konec tréninkové jednotky,
nebo po posilovacich cviceni, kdy maji charakter pasivniho cvi¢eni (Hrabinec, 2017).

Pravidelnymi uvolfiovacimi cvi¢enimi Ize obnovit optimdlni rozsah pohybu
v kloubu. Dale dochazi ke zlepSeni prokrveni v oblasti kloubU a zvySeni tvorby synovialni
tekutiny, kterd nasledné snizuje tfeni. Uvolfiovaci cvi¢eni mohou plsobit na svalovy
tonus jednotlivych svalli v oblasti uvolfiovaného kloubu a tim je dostavaji do mirného

protazeni (Dostalova, 2013).

3.5.2 Kompenzacni protahovaci cviceni
Cilem protahovacich cviceni je ovlivnit délku predevsim posturdlnich svalu, které

maji tendenci ke zkracovani. V pfipadé, Ze je sval zkracen prebird na sebe praci
oslabenych svall (hyperaktivita), jeho svalovy tonus se zvysuje a hrozi nebezpedi Urazu

(nataZeni, natrzeni, nebo pretrzeni svalu, Slach a vazu), (Bursovd, 2005).
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Ve zdravotni télesné vychové se nejéastéji vyuziva statické protahovani, pricemz
se snazime dostat do krajni polohy a postupné zvysit rozsah pohybu. Protahovaci cviceni
mulzeme vykondavat budto pasivné (do polohy ndam pomuzZe druhd osoba, nebo vnéjsi
sily), nebo aktivné (do cilené polohy se dostanu sam). Cilem statického protahovani je
navratit zkracenym svalim spravnou délku, odstranit zvySeny svalovy tonus, udriet,
nebo zvysit rozsah kloubni pohyblivosti, pfipravit organismus na dalSi pohybovou
aktivitu a v neposledni radé slouzi jako prevence pfed poranénim pohybového aparatu
(Levitova & Hoskova, 2015).

Statické protahovani za¢iname v zakladni poloze a s hlubokym vydechem se
dostavame do protahovaci polohy, pficemz bychom méli citit tlak (ne bolest, ktera by
byla nesnesitelnd). V pozadované poloze vydriime 10-30 vtefin, polohu dikladné
prodychame a pomalym pohybem se vracime do zakladni polohy (Levitovd & Hoskova,
2015).

Pred zahajenim protahovacich cviceni je duleZité zahrat organismus (5-10 minut,
nizké intenzity), uvolnit kloubni struktury a zvolit vhodné prostredi — volime teplé
prosttedi, nebot chlad drazdi svaly ke kontrakci a znemozriuje jejich uvolnéni = riziko
zranéni. Cviceni provadime pomalu bez rychlych a Svihovych pohybl. Protahovaci
polohu zaujimdme pomalu s plnou koncentraci a stejnym zpUsobem ji také ménime.
Snazime se vyuZivat polohy prevazné stabilni a nizké jako je sed a leh, kdy je sval pIné
uvolnén. Efektivity je moZzné dosahnout presnosti a dostatecnou fixaci centralniho a
periferniho Uponu svalu, ktery je protahovan. Volni kontrolou korigujeme velikost
protazeni po celou dobu provadéného pohybu. Cvi¢eni nesmi byt bolestivé, jinak
dochazi ke vzniku napinaciho reflexu. Optimalné dychame, do protahovaci polohy se
dostdvame s dlouhym vydechem (dlouhy vydech ma relaxacni uUcinky na cely
organismus), v Zzadném pfipadé nezadrzujeme dech (zvySuje napéti ve svalech). Vétsiho
svalového uvolnéni mizeme docilit doprovodnym pohybem oci smérem dol(. Jednou z
nejkvalitnéjsSich metod protahovani je PIR, coZ je terapeutickd metoda, ktera vyuziva
ochranného utlumu. PIR spociva vizometrickém zatiZeni svalu, po kterém nasleduje
reakce na zatéZz — ochranny utlum, ktery zpUsobi relaxaci svalu. Po relaxa¢ni pauze opét
sval aktivujeme. K aktivaci nejlépe zvolime postizometrickou relaxaci s protazenim
(kontrakce —uvolnéni — protazeni). DllezZitd je také pravidelnost cviceni (nejlépe denné),
pestrost (cviky po urcité dobé obménujeme) a omezujeme cviky s hmitanim (riziko
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poskozeni organismu). Cviceni v krajnich polohach nejsou vhodnd pro hypermobilni

jedince (u nich zatazujeme posilovaci cvic¢eni), (Bursova, 2005).

3.5.3 Kompenzacni posilovaci cviceni
Cilem posilovacich cvi¢eni v rdmci zdravotni télesné vychovy je predevsim pfispét

k svalové rovnovaze, zlepsit funkci oslabenych svalovych skupin (prevainé jde o svaly
fazické), zvysit jejich nadmérny klidovy svalovy tonus a zapojovani do pohybovych
vzorcu (Levitovad & Hoskovd, 2015).

V pfipadech, kdy se pokousime o napravu svalové nerovnovahy,
uprednostiiujeme pomalé, dynamické posilovani (vyuziti izotonické kontrakce). V krajni
poloze mlGzeme prejit do izometrické kontrakce. Pfi provadéni posilovacich cviceni je
treba ridit se zatéZovymi parametry, kterymi jsou: pocet opakovani, pocet sérii, délka
odpocinku a intenzita zatizeni. ZatéZzové parametry by mély odpovidat véku,
zdravotnimu stavu, pohlavi a fyzické pripravenosti jedince. Adaptace organismu na zatéz
probihd postupné, proto zprvu volime posilovaci prvky jednodussi a postupné
prechazime na prvky obtiznéjsi drovné (dUlezita je presnost provadéni téchto cviceni),
(Levitova & Hoskova, 2015).

NejcastéjSimi chybami pfi provadéni posilovacich cviceni jsou: nadmérné
mnozstvi posilovacich cvi¢eni nad hranici kvality pohybového systému — pretizeni,
chronické pretéZovani a jednostranné zatéZovani bez nasledné kompenzace (napf.:
tenisté, volejbalisté, golfisté). Dale jde o nedostatecné posilovani svalovych skupin,
které se na vysledku vykonu podileji pouze nepfimo (napf.: fotbalisté — dolni fixatory
lopatek) a nedostatecnd presnost a zacileni — nedostatecnd aktivace oslabenych svall a
zapojeni hyperaktivnich sval( (Bursova, 2005).

Hlavni zdsady posilovacich cviceni jsou: pred posilovanim je nezbytné zahrat
organismus, uvolnit kloubni struktury a protahnout hyperaktivni svaly. Cviceni
provadime nejlépe denné (min. 3x tydné) a usilujeme o aktivaci pouze oslabenych sval(,
hyperaktivni svaly zachovdvdme uvolnéné. Postupujeme od centra k periferii, nejdfive
se vénujeme posilovani vétsich svalovych skupin a poté tém mensim. Dulezité je
vydechovat pfi prekondvani odporu, s nadechem se vracime zpét do zakladni polohy a
nikdy nezadrzujeme dech (zvySuje svalové napéti). V zavéru posilujeme bfisni svaly

(jejich unaveni snizuje stabilni polohu panve). Cvi¢eni je nutné provadét s presnosti a
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plnou kontrolou, zachovdvdame spravné pohybové stereotypy a védomé zaujimame
spravné drzeni téla v kazdé poloze. Vhodné je po urcité dobé cviky obménit, abychom
se vyhnuli stereotypu (jednotvarnost, neménny opakujici se soubor), (Levitovd &

Hoskov3d, 2015).

3.5.4 Relaxacni a dechovd cviceni
Relaxacni cvieni (RC) se podileji na uvolfiovani svalového napéti, a tedy mohou

vést k optimalizaci télesné a dusevni rovnovahy (Malatova et al., 2017).

Cilem RC je naucit se védomeé uvolfovat svalové skupiny, které byly protahovany
po jejich izometrické kontrakci a uvolnit svaly, které nechceme, aby se ucastnily pohybu
v prlibéhu posilovani. Dale maji za cil uvolnit nejen télo, ale i mysl a jsou pfirozenym
zpusobem regenerace. RC by mély byt soucasti Zivota kazdého sportovce, nebot po
kazdém sportovnim tréninku napomahaji odstrariovat unavu, urychluji regeneraci svalt
a zlepsuji kvalitu nasledujiciho tréninku (Bursova, 2005).

Spanek, je nejucinnéjsi mimovolni relaxaci, béhem kterého dochazi k dtlumu
CNS. Kvalitni spanek nasledné doda organismu potiebnou energii pro dalsi aktivity.
Vhodné je zarazovat kratkd RC béhem dne, kterd pfispivaji k odreagovani a zlepsuji

kvalitu soucasného zplsobu Zivota (Bursova, 2005).

Faze nacviku relaxace (HoSkova & Matouskova, 1998, s. 122):
e Priprava k relaxanimu cviceni.
e NAacvik relaxace po predchozim protaZzeni svalovych skupin.
e NAacvik lokalni relaxace.
e Nacvik celkové relaxace.

e Ndacvik diferenciované relaxace.

Zakladem kazdé relaxace je zvolit pohodlnou polohu (nejlépe leh na zadech),
soustredit se na vlastni dech a koncentrovat pozornost do ¢asti téla, kterou zrovna
uvolfujeme. RC mUZeme rozdélit budto na lokdlni, kdy se nejprve koncentrujeme na
napéti a uvolnéni mensich ¢asti téla a celkovou, kdy postupné (nejc¢astéji od Spicek
nohou smérem k hlavé) uvolfiujeme vSechny ¢asti téla (Bursova, 2005).

Ucinky relaxace mGzeme zvysit zavienim o&i (oéni vi¢ka jsou relaxovana), klidnou
relaxacni hudbou a vhodnou volbou prostredi (klidné, teplé, vyvétrané). V pribéhu RC

se pokousime o vyprazdnéni mysli a soustfedime se pouze na vlastni dech. Zpocatku se
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vénujeme kazdé Casti pouze nékolik vterin. Vhodné je predevsim u zacatecnikl postup
celé relaxace zopakovat (Bursova, 2005).

Dechova cviceni (DC) jsou nezbytna pfi rozvoji dychacich funkci a zaroven se
podileji na udrzovani vzpfimené polohy téla. Vyznam maji také v oblasti télesné a
dusevni relaxace, nebot ovliviiuji metabolické, mechanické, formativni a regulacni
¢innost organismu (Malatova et al., 2017).

DC tvori soucast kompenzacniho procesu ve ZTV, kdy se v jejich pribéhu
vénujeme vice respiracni sloZzce. Tim dochazi k podporeni zakladniho Zivotné dulezitého
fyziologického procesu (HoSkova & Matouskova, 1998).

Rozezndvdme dvé faze dechu: vdech (inspirium) — aktivni faze a vydech
(expirium) — pasivni faze. Pfi velkém zatiZzeni se i vydech stava aktivnim, protoze dochazi
k zapojovani svalll pomocnych nadechovych i vydechovych (Bursova, 2005; Zeman,
2016).

Cilenym DC dochazi ke zlepSeni pohyblivosti branice (bfisni dychani) a Zeber
(horni a dolni hrudni dychani), zvétseni dechového objemu a snizeni dechové frekvence.
DC délime na statickd a dynamicka. ,,Dynamickym dechovym cvi¢enim jsou vSechny
cvicebni tvary, pfi kterych cvicenec v pribéhu pohybu vénuje zvySenou pozornost
védomému zacileni na dychaci pohyby dle individudIni dechové viny. U téchto cviceni
obecné plati, Ze v zaujmuté zakladni poloze se soustfedime na vydech. Pohyby hornimi
koncetinami od stfedu téla realizujeme s nadechem (napf. z pfipazeni do upaZeni
povys), ¢imz napomdahame rozpinavosti hrudniku aktivaci pomocnych vdechovych sval(
(pohyby excentrické)” (Bursova, 2005., s 47).

Cilem statickych DC je procviceni jednotlivych typl dechu a celé dechové viny s
vyloucenim jinych doprovazejicich pohyb( ostatnich ¢asti téla. Nejvhodnéjsi je zacinat

evvs

s DC do poloh vyssich (sed, klek) az do stoje (Bursova, 2005).
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4 Synteticka cast prace
V prvni ¢asti této kapitoly budou popsany zakladni pomlcky, které byly pfi

sestavovani kompenzacniho programu pouzity. Druha ¢ast bude jiz zamérena na tvorbu
konkrétniho cvicebniho programu, ktery bude obsahovat cvi¢eni uvolfovaci,

protahovaci, posilovaci a specialni.

4.1 Cvicebni pomiucky

Pro sestaveni kompenzacéniho programu byly pouzity zejména masdini a
rehabilitaéni pomUcky jako: masazni pénovy valec (obr. 6), gumovy masazni micek (obr.
7), masazini pénovy micek (obr. 8) a overball (obr. 9).

Masazni a rehabilitacni pomUcky snizuji svalové napéti, zlepsuji prokrveni v misté

jejich aplikace, uvolniuji mékké tkané a navraci jim pruznost (Zumr, 2019).

Masdzni pénovy vdlec

Valec se vyuziva zejména v oblasti fyzioterapie a v rehabilitacni praxi, ale také se
pouZiva pfi cvicenich, které se zaméruji na myofascidlni trénink (Vychodilovd, Androva,
& Vrtélova, 2015).

VétsSina valcli ma hladky povrch, ale mizZeme se setkat i s valci, které obsahuji
vystupky. Valec bez povrchové Upravy je vhodny zejména pro automasaz, zatimco valec
s povrchovou Upravou umoZfiuje i praci se spoustovymi body (tiger points),

(Vychodilova, Androva, & Vrtélova, 2015).

Obrazek €. 6. Masazni pénovy valec, ilustrativni fotografie (foto autora).
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MasdzZni micek

Zejména k masazi a aktivaci nervovych zakonéeni na plosce nohy se pouziva cela
rada variant mickl o rdzné tvrdosti a velikosti. Nejc¢astéji vyuzivame golfovy micek,
tenisovy micek, tvrdy rehabilitacni micek s bodlinkami (jezek), gumovy masazni micek,

nebo pénovy micek (Ramik, 2013).

Obrazek €. 7. Masazni gumovy micek, ilustrativni fotografie (foto autora).

Obrazek €. 8. Masaini pénovy micek, ilustrativni fotografie (foto autora).
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Overball

Pavodné byl overball pouzivan jako pom(cka k dechovému cviceni, v soucasnosti
se vSak pouziva k procviceni celého téla. Mi¢ je mozné nahustit do takové velikosti, ktera
je pro dany cvik vhodna (Muchova, 2010).

PIné nafouknuty overball se pouziva v podstaté jako klasicky mi¢, tedy mizeme
s nim hazet, chytat ho a hrat drobné hry. Pfi provadéni kompenzacnich cvieni se spise
pouziva mi¢ podhustény, ktery mizeme vyuzivat pfimo ke cviceni (napf.: zvedani mice
prsty u nohy a stlacovani mezi kotniky), nebo nam muiZze usnadnit provedeni cviku (napf.:

sed snozny s micem pod hyzdémi), (Muchov4, 2010).

Obrazek €. 9. Overball, ilustrativni fotografie (foto autora).

4.2 Kompenzacni cviceni uvolnovaci
Cvik €. 1 - uvolnéni hlezenniho kloubu tzv. ,,mlynkem“

Zakladni poloha (ZP): leh na zadech, nohy jsou nendsilné natazeny na Sifi panve,
provadime aktivni dorzalni flexi v chodidlech (jako bychom se chodidly opirali o zed),
ruce jsou volné podél téla, dlané sméruji vzhliru (nebo je postavime na malikové hrany),
lopatky rozprostfeme po podlozce a smértuji doll k hyzdim, bradu lehce pritdahneme
k hrdelni jamce, hlavu nezaklanime a snazime se vytahnout za temenem hlavy (obr. 10).

Poté vlehu na zadech oto¢ime dlané na podlozku, tak aby tvofily oporu. S
vydechem pokréime nohy prednozmo, chodidla sméfuji k sobé (obr. 11). Mezi ploskami

vytvofime malé okénko, pficemz se chodidla vzajemné nedotykaji Spickami ani patami.
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Spicky nohou nechame uvolnéné a provadime malé krouzky, kdy jedna $pi¢ka krouZi
kolem té druhé (mlynek). Pohyb stfiddme k sobé a ndasledné od sebe (obr. 12),
(Botlikova, 1992).

Pocet opakovani: 4 krouzky smérem k sobé a 4 smérem od sebe.

Chyby: naruseni zdkladni polohy, zdvihani, nebo prohybani hrudniku, odlepovani
lopatek od podlozky, hlava v zédklonu, prohybani se v bederni oblasti, nedostatecna

opora o dlané.

Obrazek €. 10. Uvolnéni hlezenniho kloubu, zakladni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).
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Obrazek €. 11. Uvolnéni hlezenniho kloubu, cvi¢ebni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).

Obrazek €. 12. Uvolnéni hlezenniho kloubu, ,,mlynek”, ilustrativni fotografie (foto autora).
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Cvik €. 2 - uvolnéni hlezenniho kloubu prostfednictvim pronace a supinace

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dol(, dlané poloZzime na stehna, lopatky
lehce pritdhneme k hrudniku a smérem doll k hyzdim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snazime se vytdhnout za temenem hlavy vzh(ru.

V pfipadé, Zze mame zkrdcené svaly zadni strany stehna a pretizené vzptimovace
bederni patere, je moziné vyuzit vyvySenou podlozku, kterd umoznuje snaze zaujmout
vychozi polohu (desti¢ka, bloc¢ek). U zdatnéjsich jedincl je moZné pouZit nestabilni
podlozku (overball), kterd zabezpecuje dynamicky sed (obr. 13), (Bursova, 2005). P¥i
cviceni se doporucuje budto vyvysend pevnd podlozka, nebo je mozné pro usnadnéni
provedeni cviku mirné pokrcit DK.

Levou dolni koncetinu (DK) pokréime, dame pres nohu druhé DK, opfeme o
stehno (nad kolenem) a dbame na to, aby kotnik procvicované nohy byl zcela uvolnény.
Levou rukou uchopime chodidlo v predni ¢asti nartu z vrchu, druhou ruku pfilozime
zespoda na patu (obr. 14) a provadime stfidavé pronaci (obr. 15) a supinaci nohy (obr.
16), (jako kdyz zdimame rucnik), (Larsen, 2005).

Pocet opakovani: 8x kazda DK.

Chyby: hlava s bradou v predsunu a s kréni patefi v zaklonu, ramena vytazena

k uSim, nebo stocena dovnitf, povolend zada.

Obrazek ¢. 13. Uvolnéni hlezenniho kloubu, dynamicky sed, ilustrativni fotografie (foto autora).
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Obrazek €. 15. Uvolnéni hlezenniho kloubu, pronace, ilustrativni fotografie (foto autora).
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Obrazek €. 16. Uvolnéni hlezenniho kloubu, supinace, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 3 - uvolnéni hlezenniho kloubu pomoci krouzenim

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dol(l, dlané poloZime na stehna, lopatky
lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem doll k hyZzdim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snazime se vytahnout za temenem hlavy vzhiru.

Levou dolni koncetinu pokréime, dame pres nohu druhé DK, opfeme o stehno
(nad kolenem) a dbame na to, aby kotnik procvi¢ované nohy byl zcela uvolnény. Dlané
jsou mirné za osou kycelnich kloubl a utvafi oporu. Provddime krouZivé pohyby
v hlezennim kloubu, za¢iname mensim rozsahem, ktery postupné zvySujeme aZ do
krajnich poloh (obr. 17), (Fessler, 2014).

Pocet opakovani: 8 krouzkd v obou smérech, poté to samé druhou DK.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytaZena

k uSim, nebo stocena dovnitf, povolend zada, nedostate¢nd opora o dlané.
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Obrazek ¢. 17. Uvolnéni hlezenniho kloubu, krouZeni v obou smérech, ilustrativni fotografie (foto
autora).

Cvik €. 4 - uvolnéni hlezenniho kloubu pomoci aktivni plantarni a dorzalni flexe

ZP: sed snoZny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dol(, dlané poloZime na stehna, lopatky
lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem doll k hyZzdim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snaZime se vytahnout za temenem hlavy vzhru.

Levou dolni koncetinu pokréime, dame prfes nohu druhé DK, opfeme o stehno
(nad kolenem) a dbame na to, aby kotnik procvi¢ované nohy byl zcela uvolnény. Dlané
jsou mirné za osou kycelnich kloubU a utvati oporu (obr. 18). Provadime sttidavé aktivni
plantarni flexi (propnuti Spicek, obr. 19) a dorzalni flexi (tzv. ,fajfku”, obr. 20). Do
dorzalni flexe jdeme s nddechem a s vydechem dostaneme chodidlo do plantarni flexe.
Zacindme mensim rozsahem, ktery postupné zvétsujeme (Fessler,2014).

Pocet opakovani: 8x kazdé chodidlo.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytaZena

k usim, nebo stocena dovnitf, povolena zada, nedostatecna opora o dlané.
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Obrazek €. 18. Uvolnéni hlezenniho kloubu, cvi¢ebni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).

Obrazek €. 19. Uvolnéni hlezenniho kloubu, plantarni flexe, ilustrativni fotografie (foto autora).

62



Obrazek €. 20. Uvolnéni hlezenniho kloubu, dorzalni flexe, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 5 - uvolnéni palcového kloubu

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dol(, dlané poloZime na stehna, lopatky
lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem doll k hyZzdim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snazime se vytahnout za temenem hlavy vzhiru.

Plynule prejdeme do polohy vzpor vzadu sedmo pokrémo. Dlané jsou mirné za
osou kycelnich kloubl a utvafi oporu, neprocvicovana DK utvafi oporu taktéz.
Soustfedime se na procvi¢ovanou koncetinu a pokousime se zvedat pouze palec od
podlozky (ostatni ¢lanky prstl spocivaji na podloZce). Palec zvedame stfidavé od
podlozky na jedné a druhé noze. V pfipadé, Ze jedinec nezvladne zapojit do pohybu
pouze palec je moZné tento cvik provadét pasivnim zplsobem tak, Ze palec uchopime
mezi prsty ruky (obr. 21), (Botlikovd, 1992).

Pocet opakovani: 8x kazdy palec.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zaklonu, ramena vytazena

k usim, nebo stocena dovnitf, povolena zada, nedostatecna opora o dlané.
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Obrazek €. 21. Uvolnéni palce, zvednuti palce, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 6 - uvolnéni zadni strany bérce pomoci masazniho pénového vaice I.

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dol(, dlané poloZime na stehna, lopatky
lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem doll k hyZzdim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snaZzime se vytahnout za temenem hlavy vzhru.

Poté zaujmeme polohu vzpor vzad, kdy dlané jsou mirné za osou kycelnich
kloub( a utvareji oporu. Obé dolni koncetiny uvedeme do extenze a vloZzime valec na
podlozku pod lytkové svaly. Uvolnéni docilime pomalymi stfidavymi pohyby vpfed a vzad
(obr. 22). V prabéhu cviku mGzeme vytvofrit urcity tlak v mistech, kde pocitujeme
zvySené svalové napéti (Vychodilova, Androva, & Vrtélova, 2015).

Pocet opakovani: 8x.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytaZena
k usim, nebo stocena dovnitf, povolena zada, nedostatecna opora dlani a dorzalni flexe

chodidel.
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Obrazek €. 22. Uvolnéni zadni strany bérce, rolovani, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 7 - uvolnéni zadni strany bérce pomoci masazniho pénového vilce II.

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime doll, dlané poloZime na stehna, lopatky
lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem doll k hyZzdim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snazime se vytahnout za temenem hlavy vzhiru.

Po zaujmuti vychozi polohy zaujmeme polohu vzpor vzad s jednou dolni
koncetinou pokrémo, dlané jsou mirné za osou kycelnich kloubl a utvareji oporu. Pod
dolni koncetinu, ktera je v extenzi, vloZime valec. Nejprve provedeme everziv hlezennim
kloubu a vélec rolujeme smérem vpred a vzad (obr. 23), poté hlezenni kloub uvedeme
do inverze a provedeme to samé (obr. 24). V prlibéhu cviku mGZeme vytvofit urcity tlak
v mistech, kde pocitujeme zvysené svalové napéti. Je nutné dbat na dostatecné opory
dlani a oporu pokrcéené DK (Vychodilova, Androva, & Vrtélova, 2015).

Pocet opakovani: 8x kazdda DK.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytaZena
k usim, nebo stofena dovnitf, povolena zada, dorzdlni flexe chodidel, nedostatecna

opora dlani a neprocvicované DK.
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Obrazek €. 23. Uvolnéni zadni strany bérce, rolovani s everzi, ilustrativni fotografie (foto autora).

\

Obrazek €. 24. Uvolnéni zadni strany bérce, rolovani s inverzi, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 8 - uvolnéni predni ¢asti bérce pomoci masazniho pénového vilce lil.

ZP: vzpor kle€mo, narty se opiraji o podlozku, sméfuji vodorovné, nevychyluji do
stran, lokty jsou pod rameny, dlané na S$ifi ramen, sméfuji vodorovné, kolena pod
kyc€lemi, hlava je v prodlouzeni trupu. Opory tvofi dlané, kolena a narty nohou (obr. 25).

Po zaujmuti zakladni polohy plynule prejdeme do polohy podporu na predloktich
kle¢mo a vlozime vdlec pod bérce obou dolnich koncetin. Valec pomalu rolujeme ve
sméru od hrbolu kosti holenni dol( k nadrtu a nasledné se vracime zpét (obr. 26),
(Vychodilova, Androva, & Vrtélova, 2015).

Pocet opakovani: 8x.

Chyby: nedostatecné vyuZiti oporovych bod(, dlané a narty nesméruji
vodorovné, kolena nejsou pod kyclemi a lokty pod rameny, hlava neni v prodlouzeni

trupu a prohybani se v bederni oblasti.
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Obrazek €. 25. Uvolnéni predni strany bérce, zakladni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).

Obrazek €. 26. Uvolnéni pfedni strany bérce, rolovani, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 9 - uvolnéni vnéjsi casti bérce pomoci masazniho pénového valce IV.

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dol(i, dlané poloZime na stehna, lopatky
lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem doll k hyZzdim, hlava neni v zdklonu ani
v predklonu a snazime se vytahnout za temenem hlavy vzh(ru.

Koncetinu, kterou chceme procvicovat, nechame natazenou a druhou koncetinu
pokrcime, pficemz nam chodidlo této nohy utvofi oporu. Valec vloZime pod natazenou
nohu a pretocime se mirné v sedu na bok, tak aby hyzdé oporové DK byla pfizvednuta.

Dlan vzdalenéjsi paze je umisténa vedle téla, sméruje vodorovné od téla a utvari oporu.

Ruka druhé paZe je pred télem, podlozky se dotykd pouze ¢lanky prstl a tvofi také
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oporovy bod. Po zaujmuti této polohy spociva bérec na valci vnéjsi ¢asti (obr. 27). Cviceni
provadime pomalymi pohyby vpred a vzad a vyuzivdme oporovych bodl (Vychodilova,
Androva, & Vrtélova, 2015).

Pocet opakovani: 8x kazda DK.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena

k usim, nebo stocena dovnitf, povolend zada, nedostatecné vyuziti oporovych boda.

Obrazek €. 27. Uvolnéni vnéjsi strany bérce, rolovani, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 10 - uvolnéni plosky nohy pomoci masazniho gumového micku I.

ZP: stoj uzky rozkrocny, nohy jsou na S$ifi panve, chodidla sméfuji vodorovné a
utvari oporu. Lopatky lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem dold k hyzdim, hlava neni
v predklonu ani v zaklonu a vytdhneme se za temenem hlavy vzhiru, ramena jsou volné
spusténa dol( (obr. 28).

Masazni gumovy mi¢ek umistime pred sebe a jednou dolni koncetinou vykroc¢ime
mirné vpred, tak abychom nasldpli na micek. Micek je v prvni fazi ve stfedu pod
chodidlem (obr. 29), poté posuneme chodidlo vpred, tak aby byl micek pod patou.
Cviceni za¢indme mirnym stla¢enim micku pod patou, pomalym pohybem vpred a vzad
projedeme celé chodidlo od paty az ke koneckim prsth (obr. 30, 31). V citlivéjsich
mistech pohyb zastavime a mirnym tlakem zatla¢ime na micek. Vyuzivdame zejména
pusobeni vlastni hmotnosti téla (Vychodilova, Androva, & Vrtélova, 2015).

Pocet opakovani: 8x kazda DK.
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Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena
k usim, nebo stocena dovnitf, povolend zada, chodidla nejsou vodorovné, nebo tvofi

nedostatecnou oporu.

Obrazek €. 28. Uvolnéni plosky nohy, zakladni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).
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Obrazek €. 29. Uvolnéni plosky nohy, cvi¢ebni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).

Obrazek €. 30. Uvolnéni plosky nohy, stlaceni micku, ilustrativni fotografie (foto autora).
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Obrazek €. 31. Uvolnéni plosky nohy, stlaceni micku, ilustrativni fotografie (foto autora).

Cvik €. 11 - uvolnéni plosky nohy pomoci masazniho gumového micku Il.
ZP: stoj uzky rozkrocny, nohy jsou na Sifi panve, chodidla sméfuji vodorovné a

utvari oporu. Lopatky lehce pritahneme k hrudniku a smérem dold k hyzdim, hlava neni
v predklonu ani v zaklonu a vytdhneme se za temenem hlavy vzhiru, ramena jsou volné
spusténa dol( (obr. 28).

Masazni gumovy mi¢ek umistime pred sebe a jednou dolni konéetinou vykrocime
mirné vpred, tak abychom naslapli na micek. Micek je ve stfedu pod chodidlem (obr.
29). Nasledné prisuneme druhou DK tak, aby byla na stejné urovni s druhou DK. Pata
procvi¢ované DK se opira o podlozku a zac¢iname stridavé sklapét chodidlo z vnéjsi hrany
na vnitfni a zpét. V prlibéhu celého pohybu se snazime udrzet patu na podloZce (obr. 32,
33), (Vychodilovd, Androvd, & Vrtélova, 2015).

Pocet opakovani: 8x kazda DK.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zaklonu, ramena vytazena
k usim, nebo stocena dovnitf, povolend zada, chodidla nejsou vodorovné, nebo tvofi

nedostatecnou oporu.
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Obrazek €. 33. Uvolnéni plosky nohy, sklopeni na vnitini hranu, ilustrativni fotografie (foto autora).
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Cvik €. 12 - uvolnéni plosky nohy pomoci masazniho gumového micku lil.

ZP: stoj uzky rozkrocny, nohy jsou na $ifi panve, chodidla sméfuji vodorovné a
utvari oporu. Lopatky lehce pritdhneme k hrudniku a smérem dold k hyzdim, hlava neni
v predklonu ani v zaklonu a vytdhneme se za temenem hlavy vzhiru, ramena jsou volné
spusténa doll (obr. 28).

Masazni gumovy mi¢ek umistime pred sebe a jednou dolni konéetinou vykroc¢ime
mirné vpred, tak abychom naslapli na micek. Micek je ve stfedu pod chodidlem (obr.
29). Nasledné provadime malé krouzivé pohyby, tak abychom postupné prosli celé
chodidlo od paty az k prstlim nohy (obr. 34), (Levitova & HoSkova, 2015).

Pocet opakovani: 8x kazdé chodidlo.

Chyby: hlava s bradou v predsunu a s kréni patefi v zaklonu, ramena vytazena
k usim, nebo stocena dovnitf, povolena zada, chodidla nejsou vodorovné, nebo tvori

nedostatec¢nou oporu.

Obrazek ¢. 34. Uvolnéni plosky nohy, krouzeni, ilustrativni fotografie (foto autora).
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4.3 Kompenzacni cviceni protahovaci
Cvik €. 1 - protaZeni svalli zadni strany bérce pomoci ruéniku

ZP: leh na zadech, nohy jsou nendsilné nataZzeny na Sifi panve, provadime aktivni
dorzalni flexi v chodidlech (jako bychom se chodidly opirali o zed), ruce jsou volné podél
téla, dlané sméruji vzhiru (nebo je postavime na malikové hrany), lopatky rozprostfeme
po podloZce a smérfuji dolt k hyzdim, bradu lehce pritdhneme k hrdelni jamce, hlavu
nezaklanime a snazime se vytdhnout za temenem hlavy (obr. 35).

Ruénik (nebo posilovaci gumu) zachytime za chodidlo v predni ¢asti protahované
DK, paze skréime v loktech (nadlokti udrzujeme na podlozce). S vydechem a pomalym
pohybem zvedame propnutou dolni koncetinu do prednozeni tak, jak je to mozné (obr.
36). Polohu prodychame a s nadechem se vracime zpét do ZP (Bursova, 2005).

Pocet opakovani: 6x kazda DK.

Chyby: naruseni ZP, zdvihani, nebo prohybani hrudniku, odlepovani lopatek od
podlozky, hlava s kréni patefi v zaklonu, zvedani ramen nad podlozku a smérem k usim,
nadlokti neni na podloZce, prohybani se v bederni oblasti, DK nejsou natazeny,

neprotahovand DK neudrzuje aktivni dorzalni flexi.

Obrazek €. 35. Protazeni zadni strany bérce, zakladni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).
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Obrazek €. 36. ProtaZeni zadni strany bérce, krajni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 2 - protaZeni plosky nohy

ZP: klek sedmo, hyZzdé jsou na pomysIné spojnici mezi patami, $picky nohou
sméruji vodorovné a nevychyluji do stran, ramena jsou volné spusténa dold, dlané
poloZzime na stehna, lopatky lehce pfitahneme k hrudniku a smérem doll k hyzdim,
hlava neni v predklonu ani v zaklonu a snazime se vytahnout za temenem hlavy vzh(ru.
Narty utvari oporu (obr. 37).

Po zaujmuti vychozi polohy s nddechem zvedneme tézisté téla a prejdeme do
kleku vysokého (obr. 38). Nasledné chodidla postavime na Spic¢ky. Svydechem
posuneme tézisté téla smérem vzad (doseddme na paty), ¢imZ protdhneme oblast nartt
a hlezennich kloubl (obr. 39). S nddechem se vracime zpét do kleku vysokého. Cviceni
provadime s dlirazem na sprdvné dychani (Williamson, 2017).

Pocet opakovani: 6x.

Chyby: neudrZeni zdkladni polohy, hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi
v zaklonu, ramena vytaZena k usim, nebo stocena dovnitf, povolena zada, nedostatecna

opora o narty, Spic¢ky vychyluji do stran.

75



Obrazek €. 37. ProtaZeni plosky nohy, zakladni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).

Obrazek €. 38. ProtaZeni plosky nohy, klek vysoky, ilustrativni fotografie (foto autora).

Obrazek €. 39. ProtaZeni plosky nohy, krajni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).
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Cvik €. 3 - protaZeni nartu a hlezenniho kloubu

ZP: klek sedmo, hyZzdé jsou na pomysIné spojnici mezi patami, $picky nohou
sméruji vodorovné a nevychyluji do stran, ramena jsou volné spusténa dold, dlané
poloZzime na stehna, lopatky lehce pfitahneme k hrudniku a smérem doll k hyzdim,
hlava neni v predklonu ani v zdklonu a snazime se vytdhnout za temenem hlavy vzharu.
Narty utvari oporu (obr. 37).

Poté s nddechem prechazime do kleku vysokého (obr. 38), a abychom docilili
vétsiho protazeni vlozime rucnik (nebo jinou nepatrné zvySenou podlozku) pod narty
(obr. 40). Nasledné se svydechem vracime zpét do kleku sedmo. V kleku sedmo
vytrvdme a pozici dostateéné prodychame (3 hluboké nadechy a vydechy), (Williamson,
2017).

Pocet opakovani: 6x.

Chyby: neudrzeni zakladni polohy, hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi
v zaklonu, ramena vytaZzena k usim, nebo sto¢ena dovniti, povolend zada, nedostatecna

opora o narty, Spicky vychyluji do stran.

Obrazek €. 40. Protazeni nartu a hlezenniho kloubu, krajni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik C. 4 - protaZeni predni strany bérce

ZP: klek sedmo, hyZdé jsou na pomysIné spojnici mezi patami, Spicky nohou
sméruji vodorovné a nevychyluji do stran, ramena jsou volné spusténa doll, dlané
poloZzime na stehna, lopatky lehce pfitahneme k hrudniku a smérem doll k hyzdim,
hlava neni v predklonu ani v zaklonu a snazime se vytahnout za temenem hlavy vzharu.

Narty utvari oporu (obr. 37).
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Se zachovanim zdakladni polohy polozime dlané mirné za télo. Dlané sméruji
vodorovné a utvari oporu. V této pozici s vydechem posuneme tézisté téla vzad, tak ze
zatlacime do opor — dlani a nartd, holené se zacinaji zvedat od podlozky (obr. 41). Pfi
vétsSim protazeni se lokty dostavaji do mirné flexe. Tézisté téla posouvame pouze tak,
abychom necitili pfilis velkou bolest. Po celou dobu cvi¢eni zachovdvdme spravné drzeni
téla, kdy hlava je v prodlouzeni trupu. S nadechem se pomalu vracime zpét (Williamson,
2017).

Pocet opakovani: 6x.

Chyby: neudrzeni zakladni polohy, hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi

v zaklonu, ramena vytaZzena k usim, nebo sto¢ena dovnitt, povolend zada, nedostatecnd

opora o narty, Spicky vychyluji do stran.

A

Obrazek €. 41. ProtaZeni predni strany bérce, krajni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 5 - protaZeni ¢lank( prstd a hlezenniho kloubu za pomoci dorzalni a plantarni flexe
ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dol(, dlané poloZime na stehna, lopatky
lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem doll k hyzdim, hlava neni v zdklonu ani
v predklonu a snazime se vytahnout za temenem hlavy vzh(ru.
Levou dolni koncetinu pokréime, dame pres nohu druhé DK, opfeme o stehno
(nad kolenem) a dbdme na to, aby kotnik procvi¢ované nohy byl zcela uvolnény. Levou
rukou uchopime chodidlo v pfedni ¢asti nartu z vrchu, druhou ruku pfiloZzime zespoda
na patu (obr. 42). Stfidavé tdhneme s vydechem chodidlo smérem k bérci (dorzalni flexe,

obr. 43) a s nddechem se vracime zpét do neutrdlni pozice. Poté provedeme s vydechem

78



pohyb smérem k lytku (plantarni flexi, obr. 44) a opét se s nddechem vracime zpét do
neutralni pozice (Williamson, 2017).

Pocet opakovani: 6x kazda DK.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena

k usim, nebo sto¢ena dovnitf, povolena zada.

Obrazek €. 42. ProtaZeni €lanku prsti a hlezenniho kloubu, cviéebni poloha, ilustrativni fotografie (foto
autora).

Obrazek €. 43. ProtaZeni ¢lankt prsth a hlezenniho kloubu, dorzalni flexe, ilustrativni fotografie (foto
autora).
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Obrazek €. 44. Protazeni €lanka prstt a hlezenniho kloubu, plantarni flexe, ilustrativni fotografie (foto
autora).

Cvik €. 6 - protaZeni clanka prstd a hlezenniho kloubu za pomoci inverze a everze

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime doll, dlané poloZime na stehna, lopatky
lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem doll k hyZzdim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snazime se vytahnout za temenem hlavy vzhru.

Levou dolni koncetinu pokréime, dame pres nohu druhé DK, opfeme o stehno
(nad kolenem) a dbdme na to, aby kotnik procvi¢ované nohy byl zcela uvolnény. Levou
rukou uchopime chodidlo v predni ¢asti nartu z vrchu, druhou ruku pfiloZime zespoda
na patu (obr. 42). Plosku nohy dostavame s vydechem do pozice témér smérem nahoru,
provedeme tedy supinaci s pfitazenim (inverzi, obr. 45) a nasledné se vracime
s nddechem zpét do neutrdlni pozice. V dalsSim prabéhu cvi¢eni chodidlo s vydechem
vytacdime smérem ven s odtazenim (everze, obr. 46) a opét se vracime s nadechem do
neutralni polohy (Williamson, 2017).

Pocet opakovani: 6x kazda DK.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zaklonu, ramena vytaZena

k usim, nebo sto¢ena dovnitf, povolena zada.
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Obrazek €. 45. Protazeni €lankt prsth a hlezenniho kloubu, inverze, ilustrativni fotografie (foto autora).

Obrazek €. 46. ProtaZeni clanku prstt a hlezenniho kloubu, everze, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 7 - protaZeni svalli v oblasti maliku

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzdlni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dol(, dlané poloZime na stehna, lopatky
lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem doll k hyzdim, hlava neni v zadklonu ani
v predklonu a snazime se vytahnout za temenem hlavy vzhiru.

Po zaujmuti vychozi polohy plynule prejdeme do vzporu vzadu sedmo pokrémo
pravou. Dlané jsou mirné za osou kycelnich kloub( a utvari opory, neprocvicovana DK
provadi aktivni dorzalni flexi. Nasledné vnéjsi rukou uchopime mali¢ek na DK, ktera je
pokréena a s vydechem tahneme mirné od ostatnich prstl nohy (obr. 47). S nadechem

se vracime zpét do neutrdlni pozice. Dbame na to, aby se pohyboval pouze malicek,
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ostatni prsty v klidu setrvdvaji na podlozce. Pokud zvladneme pasivni provedeni, tak
prechazime k aktivnimu (Botlikovd, 1992).

Pocet opakovani: 6 x kazda DK.

Chyby: neudrzeni zakladni polohy, hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi
v zaklonu, ramena vytaZzena k usim, nebo sto¢ena dovnitf, povolend zada, nedostatecnd
dorzalni flexe, nedostatecna opora o dlan a neprocvicovanou DK. V pribéhu cviceni se

do pohybu zapojuji i ostatni ¢lanky prstu.

Obrazek €. 47. ProtaZeni svalli v oblasti maliku, krajni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 8 - protaZeni svali v oblasti palce

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dol(i, dlané poloZime na stehna, lopatky
lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem doll k hyZzdim, hlava neni v zadklonu ani
v predklonu a snazime se vytahnout za temenem hlavy vzh(ru.

Po zaujmuti vychozi polohy plynule prejdeme do vzporu vzadu sedmo pokrémo
pravou. Dlané jsou mirné za osou kycelnich kloub( a utvari opory, neprocvicovana DK
provadi aktivni dorzalni flexi. Nasledné vnitfni rukou uchopime palec na DK, ktera je
pokréend a s vydechem tahneme mirné od ostatnich prstl nohy (obr. 48). S nadechem
se vracime zpét do neutrdlni pozice. Dbdame na to, aby se pohyboval pouze palec, ostatni
prsty v klidu setrvavaji na podloZce. Po pasivnim provedeni prechazime k aktivnimu
(Botlikova, 1992).

Pocet opakovani: 6x kazda DK.
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Chyby: neudrzeni zakladni polohy, hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi
v zaklonu, ramena vytaZzena k usim, nebo sto¢ena dovnitf, povolend zada, nedostatecna
dorzalni flexe, nedostatecna opora o dlan a neprocvicovanou DK. V pribéhu cviceni se

do pohybu zapojuji i ostatni ¢lanky prst(.

Obrazek €. 48. ProtaZeni svalli v oblasti palce, krajni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 9 - protaZeni svalli vnéjsi ¢asti zadni strany bérce

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dold, dlané poloZzime na stehna, lopatky
lehce pritahneme k hrudniku a smérem dolG k hyzdim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snaZime se vytahnout za temenem hlavy vzh(ru.

Posilovaci gumu zachytime za obé chodidla, lokty udrZzujeme u téla (nevytacime
je do stran), plosky nohou vtoc¢ime smérem dovnitf a rovhym predklonem se snazime
posunout tézisté téla smérem vpred (obr. 49). ProtaZeni provadime s vydechem,
s nddechem se vracime zpét do ZP (Bursova, 2005).

Pocet opakovani: 6x.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena

k uSim, nebo stocena dovnitf, povolend zada, prohybani se v bederni oblasti.
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Obrazek ¢. 49. ProtaZeni zadni strany bérce vnéjsi ¢ast, vtoceni Spicek dovnitf s rovnym predklonem,
ilustrativni fotografie (foto autora).

Cvik €. 10 - protaZeni svalli vnitini ¢asti zadni strany bérce

ZP: stoj uzky rozkrocny u opory (sténa, Zebfiny), nohy jsou na sifi panve, chodidla
sméruji vodorovné a utvari oporu. Lopatky lehce pritdhneme k hrudniku a smérem dolt
k hyzdim, hlava neni v predklonu ani v zaklonu a vytahneme se za temenem hlavy
vzhlru, ramena jsou volné spusténa dold (obr. 28).

Z vychozi polohy prejdeme do stoje rozkro¢ného a vyto¢ime Spicky nohou mirné
smérem ven. Plynule zaujmeme s rovnymi zady polohu vzporu stojmo s opfenim o
Zebtiny (mUZeme zvolit i jinou oporu, obr. 50). S vydechem a rovnymi zady suneme kycle
smérem vzad a s nddechem se vracime zpét. Vzddlenost od opory je takova, abychom
mohli provést rovny predklon s témér natazenymi pazemi (Bursova, 2005).

Pocet opakovani: 6x.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena

k uSim, nebo stocena dovnitf, povolend zada a chodidla tvofi nedostate¢nou oporu.
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Obrazek €. 50. ProtaZeni zadni strany bérce vnitini Cast, krajni poloha, ilustrativni fotografie (foto
autora).

Cvik €. 11 - protaZeni extenzort prstl

ZP: stoj uzky rozkrocny u opory (stény, Zebfiny), nohy jsou na Siti panve, chodidla
sméruji vodorovné a utvari oporu. Lopatky lehce pritahneme k hrudniku a smérem dol(
k hyzdim, hlava neni v pfedklonu ani v zaklonu a vytahneme se za temenem hlavy
vzhlru, ramena jsou volné spusténa doll (obr. 28).

Po zaujmuti zakladni polohy mirné pokréime paze v loktech a opfeme se dlanémi
0 oporu (sténu, Zebfiny). Dlané slouZi jako opora a usnadnuji udrZeni rovnovahy téla.
Procvi¢ovanou koncetinu zanozime (levou) tak, aby se hibet nohy opiral o podlozku (obr.
51). S vydechem zatla¢ime bérec smérem doll k podloZce. S nddechem povolime tlak
(Nelson & Kokkonen, 2015).

Pocet opakovani: 6x kazda DK.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytaZena

k uSim, nebo sto¢ena dovnitf, povolend zada, chodidla nejsou vodorovné,

neprocvicovana DK a dlané tvofi nedostate¢nou oporu.
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Obrazek €. 51. ProtaZeni extenzoru prstd, krajni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 12 - protaZeni svalli zadni strany bérce

ZP: stoj uzky rozkroény u opory (sténa, Zebfiny), nohy jsou na Sifi panve, chodidla
sméruji vodorovné a utvari oporu. Lopatky lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem dol(
k hyZdim, hlava neni v pfedklonu ani v zaklonu a vytahneme se za temenem hlavy
vzhlru, ramena jsou volné spusténa doll (obr. 28).

Poté mirné pokréime paZze v loktech a opfeme se dlanémi o oporu (sténa,
Zebtiny). Dlané slouZi jako opora a usnadiuji udrzeni rovnovahy téla. Procvi¢ovanou
koncetinu zanoZime tak, aby celou svou plochou setrvdvala na podloZce se vzdalenosti
vpred, hrudnik se tedy pfibliZuje ke sténé, paze jsou pokrceny jesté vice nez na zaCatku
pohybu. Koleno predni nohy kréime tak, aby nepresahovalo pres Spicku nohy. Zadni DK
udrzujeme celou plochou na podloZce. Cvi¢eni provadime s vydechem, s nadechem se
vracime zpét do neutrdlni pozice (Nelson & Kokkonen, 2015).

Pocet opakovani: 6x kazda DK.

Chyby: hlava s bradou v predsunu a s kréni patefi v zaklonu, ramena vytazena
k usim, nebo stocena dovnitf, povolend zada, chodidla nejsou vodorovné, dlané a DK

tvorfi nedostate¢nou oporu.
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Obrazek €. 52. ProtaZeni zadni strany bérce, krajni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).

4.4 Kompenzacni cviceni posilovaci

Cvik ¢. 1 - posileni oblasti hlezenniho kloubu

ZP: leh na zadech, nohy jsou nenadsilné nataZeny na Sifi panve, provadime aktivni
dorzalni flexi v chodidlech (jako bychom se chodidly opirali o zed), ruce jsou volné podél
téla, dlané sméruji vzhiru (nebo je postavime na malikové hrany), lopatky rozprostfeme
po podloZce a sméruji doll k hyzdim, bradu lehce pfitdhneme k hrdelni jamce, hlavu
nezaklanime a snazime se vytahnout za temenem hlavy (obr. 10).

Po zaujmuti zdkladni polohy nohy v lehu pokréime pfednozmo, kotniky sméruji
k sobé, dlané oto¢ime na podlozku, aby utvarely oporu (obr. 53). VloZime overball mezi
kotniky a s vydechem tlacime kotniky k sobé (obr. 54). S nadechem tlak povolime.
V pribéhu pohybu vyuZzivdme oporu o dlané a zachovdvdame sprdavné drieni téla
(Levitova & Hoskova, 2015).

Pocet opakovani: 10 x.

Chyby: naruseni ZP, zdvihani, nebo prohybdani hrudniku, odlepovani lopatek od

podlozky, hlava v zaklonu, prohybani se v bederni oblasti, nedostatecna opora o dlané.
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Obrazek €. 53. Posileni oblasti hlezenniho kloubu, cvicebni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).

Obrazek €. 54. Posileni oblasti hlezenniho kloubu, stla¢eni mice, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 2 - posileni hlubokych svald nohy a pficné klenby

ZP: vzpor vzadu sedmo pokrémo, odtla¢éime se od sedacich kosti, chodidla
sméruji vodorovné, dlané spocivaji na podloZce v urovni za kycelnimi klouby, lopatky
lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem doll k hyzdim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snazime se vytahnout za temenem hlavy vzh(ru. Dlané a chodidla tvofi
oporové body (obr. 55)

Nasledné zvedneme nohy do polohy, kde je prednozime pokrémo tak, aby kolena
smérovala od sebe, ale chodidla k sobé. Mezi chodidla vloZime do jejich stfedni ¢asti

pénovy micek (velikost jako tenisovy micek), ktery opakované s vydechem stlacujeme
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(obr. 56) a s nddechem povolujeme. V pribéhu pohybu vyuzivame oporu o obé dlané
(Levitova & Hoskov4, 2015).

Pocet opakovani: 10x.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena

k usim, nebo sto¢ena dovnitf, povolena zada, nedostate¢nd opora o dlané.

Obrazek €. 55. Posileni hlubokych svali nohy a pfiéné klenby, zakladni poloha, ilustrativni fotografie
(foto autora).

Obrazek €. 56. Posileni hlubokych svall nohy a pF¥iéné klenby, stlaéeni micku, ilustrativni fotografie (foto
autora).

Cvik €. 3 - posileni pfi¢né klenby ,véjirem*
ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtla¢ime

se od sedacich kosti, ramena volné spustime dold, dlané poloZime na stehna, lopatky

89



lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem dolG k hyidim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snazime se vytdhnout za temenem hlavy vzh(ru.

Po zaujmuti zakladni polohy pfejdeme do vzporu vzadu sedmo pokrémo pravou
(obr. 57), dlané jsou mirné za osou kycelnich kloubli a utvareji oporu. RozloZime
hmotnost rovnomérné na celé chodidlo a uvédomime si oporové body — hrbol kosti
patni, hlavicka prvniho a patého metatarsu. S vydechem rozvirame vSechny prsty od
sebe (obr. 58) a s nadechem je vracime zpét do neutralni pozice. Cviceni provadime
aktivnim zplsobem (Levitova & Hoskova, 2015).

Pocet opakovani: 10x kazda DK.

Chyby: neudrzeni zakladni polohy, hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi
v zaklonu, ramena vytaZzena k usim, nebo sto¢ena dovnitt, povolend zada, nedostatecnd

opora o dlané a dorzalni flexe.

Obrazek €. 57. Posileni pFicné klenby, cvicebni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).
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vervy

Obrazek €. 58. Posileni pricné klenby, ,véjit, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 4 - posileni hlubokych svald nohy ,,pidalkou”

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dol(, dlané poloZime na stehna, lopatky
lehce pritahneme k hrudniku a smérem dolG k hyzdim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snaZime se vytdhnout za temenem hlavy vzhUru.

Z vychozi polohy prejdeme do vzporu vzad sedmo pokrémo pravou (obr. 57).
Druha DK, kterou nebudeme procvicovat, spociva na podloZce, stehno a lytko se dotykaji
podlozky a provadime aktivni dorzalni flexi v chodidle. Dlané jsou mirné za osou
kycelnich kloubU a utvareji oporu. BfiSka prstd na pokréené DK stfidavé svijime (obr.
59/2) a uvolfiujeme (obr. 59/3). Timto zplsobem se chodidlo pohybuje dopredu.
V druhé fazi cvic¢eni tento pohyb provadime ve zpate¢nim sméru, kdy se chodidlo opét
priblizuje smérem k hyzdim (Larsen, 2005).

Pocet opakovani: 5x dopfedu a dozadu kazda DK.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena

k uSim, nebo stocena dovnitf, povolend zada, nedostatecna opora o dlané.
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Obrazek ¢. 59. Posileni hlubokych svalti nohy, pribéh provedeni cviku, ilustrativni fotografie (foto
autora).

Cvik €. 5 - posileni dlouhych svalii nohy

ZP: sed zkfizny pokrémo, odtlacime se od sedacich kosti, ramena volné spustime
dol, dlané poloZime na kolena, lopatky lehce pritdhneme k hrudniku a smérem dol0
k hyzdim, hlava neni v zaklonu ani v pfedklonu a snaZzime se vytahnout za temenem
hlavy vzh(ru (obr. 60).

K cvi¢eni budeme potfebovat tuzku a papir. Z vychozi polohy procvi¢ovanou DK
posuneme mirné dopredu, dlané jsou mirné za osou kycelnich kloubl a utvari oporu.
Pata procvi¢ované DK spociva na podloZce, vloZime tuzku mezi palec a druhy ¢lanek
prstu (obr. 61). Tuzkou tvofime kruhy, osmicky, pismena. DuleZité je, aby pata a ¢ast
vnéjsiho chodidla spocivala na podloZce v pribéhu celého pohybu (Larsen, 2005).

Pocet opakovani: 5 kruht (pismen, tvarQ, osmicek) kazdou DK.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena
k usSim, nebo stoc¢ena dovnitf, povolena zada, nedostatecna opora o dlané, neudrzeni

paty a ¢asti vnéjsi hrany chodidla na podloZce v pribéhu pohybu.
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Obrazek €. 61. Posileni dlouhych svalli nohy, psani tuzkou, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik ¢. 6 - posileni pticné klenby

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtla¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dol(, dlané poloZime na stehna, lopatky
lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem doll k hyzdim, hlava neni v zadklonu ani
v predklonu a snazime se vytahnout za temenem hlavy vzh(ru.

Ke cviceni budeme potrebovat $atek (kapesnicek), ktery si predem pfipravime
pfed sebe na podlozku. Plynule ptejdeme do polohy vzporu vzadu sedmo pokrémo
pravou, pfi¢emz dlané jsou mirné za osou kycelnich kloubU a utvareji oporu (obr. 57).

Stfidavé se snazime uchopit kapesnik ¢lanky prstd a s vydechem zvednout do vzduchu

(cca 20 cm nad zem, obr. 62). Nasledné ho s nddechem poloZime zpét na podlozku.
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V priib&hu celého cviéeni udriujeme spravnou zakladni polohu (Adamirova, Cermak,
Pivonkov3, Syslova, & Srdecny, 2007).

Pocet opakovani: Kapesnicek zvedneme 10x kazdou DK.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena

k usim, nebo sto¢ena dovnitf, povolena zada, nedostatec¢nd opora o dlané.

Obrazek €. 62. Posileni pFicné klenby, zvednuti satku, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 7 - posileni pFicné klenby (modifikace cviku ¢. 3 a 4)

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtla¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dol(, dlané poloZzime na stehna, lopatky
lehce pritahneme k hrudniku a smérem dolG k hyzdim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snaZime se vytahnout za temenem hlavy vzhUru.

Ke cvi¢eni budeme potiebovat tuzku (je dobré, aby byla v blizkosti cvi¢ence).
Z vychozi polohy prechazime do polohy vzporu vzad sedmo pokrémo, dlané jsou mirné
za osou kycelnich kloubl a utvareji oporu (obr. 55). Plynule zvedneme predni ¢ast
chodidel od podloZky, paty zUstavaji v kontaktu se zemi a vloZime tuzku mezi palec a
druhy ¢lanek prstu jedné DK (obr. 63/1). V dalsi fazi cviku prebira tuzku druhé chodidlo
s tim, Ze pata spociva stale na podloZce (obr. 63/2). V pribéhu pohybu se snazime vidy
prevzit tuzku tak, aby byla mezi palcem a druhym ¢lankem prst(i. Tento cvik je narocny
na koncentraci, proto je nutné, abychom v jeho pribéhu nezadrzovali dech.

Pocet opakovani: 10 predavek.

Chyby: hlava s bradou v predsunu a s kréni patefi v zaklonu, ramena vytazena

k usim, nebo stocena dovnitf, povolend zada, nedostatecna opora o dlané.
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Obrazek €. 63. Posileni pfiéné klenby, pribéh provedeni cviku, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik ¢. 8 - posileni ptri¢né klenby ,,mala noha“

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtla¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dol(, dlané poloZime na stehna, lopatky
lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem doll k hyzdim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snaZime se vytahnout za temenem hlavy vzhUru.

Plynule zaujmeme polohu vzporu vzadu sedmo pokrémo, dlané jsou mirné za
osou kycelnich kloubUl a utvareji oporu (obr. 55). Nasledné procvi¢ovanou koncetinu
posuneme mirné vpied (obr. 64) a s vydechem pfitahujeme prsty smérem k paté tak,
abychom utvofili oblouk (obr. 65). Poté s nddechem povolime. V pribéhu pohybu pata
a vnéjsi hrana chodidla spocivaji na podloZce, udrzujeme zakladni polohu s dirazem na
zachovani opérnych bodu dlani a necviciciho chodidla (Levitovd & Hoskova, 2015).

Pocet opakovani: 10 kazdé chodidlo.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena
k usim, nebo sto¢ena dovnitt, povolena zada, nedostatecna opora o dlané a necvicici

chodidlo.
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Obrazek €. 64. Posileni pricné klenby, cvicebni poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).

Obrazek €. 65. Posileni pFicné klenby, utvofeni oblouku, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 9 - posileni pricné klenby za pomoci shirani minci

ZP: stoj uzky rozkro€ny, nohy jsou na Sifi panve, chodidla smétuji vodorovné a
utvari oporu. Lopatky lehce pfitahneme k hrudniku a smérem dold k hyzdim, hlava neni
v predklonu ani v zaklonu a vytdhneme se za temenem hlavy vzhiru, ramena jsou volné
spusténa doll (obr. 28).

Pfed cvicenim rozmistime mince do prostoru pred nds. Zvychozi polohy
provedeme krok vpred, pficemzZ nejprve naslapujeme na patu (obr. 66/1) a nasledné
za¢iname odvijet chodidlo pres malikovou hranu (obr. 66/2). Po naslapu a odrazu od
podlozky se mince ,pficucne” na chodidlo (obr. 67/3) a poté zvedame chodidlo od

podlozky (obr. 67/4). Mince sbirdme za pomoci obou chodidel a snazime se provést
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naslapny krok tak, abychom minci uchopili v oblasti mezi hlavickami prvniho a patého
metatarsu (Larsen, 2005).

Pocet opakovani: Kazdé chodidlo sebere 10 minci.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena
k usim, nebo sto¢ena dovnitt, povolena zada, chodidla nejsou vodorovné. Sebrani mince

stfedni, nebo zadni ¢asti chodidla.

Obrazek €. 66. Posileni pricné klenby, zahajeni pohybu, ilustrativni fotografie (foto autora).

Obrazek €. 67. Posileni pricné klenby, dokonceni pohybu, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 10 - posileni hlubokych svalti nohy

ZP: stoj uzky rozkro€ny, nohy jsou na Sifi panve, chodidla smétuji vodorovné a
utvari oporu. Lopatky lehce pritahneme k hrudniku a smérem dold k hyzdim, hlava neni
v predklonu ani v zaklonu a vytdhneme se za temenem hlavy vzhiru, ramena jsou volné
spusténa doll (obr. 28).

Ke cvi¢eni budeme potrebovat pénovy micek (velikost jako tenisovy micek), ktery
umistime pred nds. Pfejdeme do pozice stoje mirné rozkro¢ného, micek vlozime pod
chodidlo DK, kterou budeme procvicovat. Micek se nachazi v predni ¢asti chodidla a

s vydechem zatla¢ime na micek tak, aby se chodidlo pfibliZilo k podloZce co nejvice (obr.
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68). S nadechem tlak povolime (obr. 69). V pribéhu cvi¢eni dbdme na to, aby prsty
nohou zUstaly uvolnéné. Chodidlo neprocvi¢ované DK setrvava na podlozce, nezveddame
Spic¢ku ani patu nohy (Larsen, 2005).

Pocet opakovani: 10x kazda DK.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena

k usim, nebo stocena dovnitf, povolend zada, chodidla nejsou vodorovné, nebo tvori

nedostatec¢nou oporu.

Obrazek €. 69. Posileni hlubokych svali nohy, stlaceni micku, ilustrativni fotografie (foto autora).
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Cvik €. 11 - posileni podélné klenby chlzi po malikové hrané

ZP: stoj uzky rozkrocny, nohy jsou na S$ifi panve, chodidla sméfuji vodorovné a
utvari oporu. Lopatky lehce pritdhneme k hrudniku a smérem dold k hyzdim, hlava neni
v predklonu ani v zaklonu a vytdhneme se za temenem hlavy vzhiru, ramena jsou volné
spusténa doll (obr. 28).

Po zaujmuti vychozi polohy provadime chlzi po malikovych hranach (obr. 70).
Zaciname chlzi ve sméru dopredu a poté prechazimeido chlize vzad. V pribéhu pohybu
zachovavame zakladni polohu, pohyb provadime plynule s plnou koncentraci (Levitova
& Hoskova, 2015).

Pocet opakovani: 10 krokd dopredu a dozadu.

Chyby: hlava s bradou v predsunu a s kréni patefi v zaklonu, ramena vytazena
k usim, nebo stocena dovnitf, povolena zada, chodidla nejsou vodorovné, nebo tvori

nedostatec¢nou oporu.

Obrazek €. 70. Posileni podélné klenby, chGize po malikové hrané, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 12 - posileni podélné klenby chiizi ve vyponu

ZP: stoj uzky rozkro€ny, nohy jsou na Sifi panve, chodidla sméfuji vodorovné a
utvari oporu. Lopatky lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem dold k hyzdim, hlava neni
v predklonu ani v zaklonu a vytdhneme se za temenem hlavy vzhiru, ramena jsou volné
spusténa doll (obr. 28).

Ze zakladni polohy odlepime paty od podlozky a pfejdeme do vyponu. Ve vyponu

provadime ch(izi (obr. 71) ve sméru dopredu i dozadu. Po celou dobu pohybu udrzujeme
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spravné drzeni téla, vychozi polohu a plné se na kazdy krok koncentrujeme (Levitova &
Hoskova, 2015).

Pocet opakovani: 10 krokd dopredu a dozadu.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena
k usim, nebo stocena dovnitf, povolend zada, chodidla nejsou vodorovné, nebo tvofi

nedostatec¢nou oporu.

Obrazek €. 71. Posileni podélné klenby, chiize ve vyponu, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik €. 13 - posileni podélné klenby chiizi po patach

ZP: stoj uzky rozkrocny, nohy jsou na S$ifi panve, chodidla sméfuji vodorovné a
utvari oporu. Lopatky lehce pritdhneme k hrudniku a smérem dold k hyzdim, hlava neni
v predklonu ani v zdklonu a vytdhneme se za temenem hlavy vzhiru, ramena jsou volné
spusténa dol( (obr. 28).

Poté vykrocime smérem vpred tak, aby Spi¢ky chodidel nepfisly do kontaktu
s podlozkou, tzv. provadime chlzi po patach (obr. 72). Chlzi provadime ve sméru
dopredu a dozadu. Nezbytné je v pribéhu pohybu zachovavat zakladni polohu, pohyb
provadét pomalu, plynule a s maximalni koncentraci (Levitovd & Hoskov4, 2015).

Pocet opakovani: 10 krokd dopredu a dozadu.

Chyby: hlava s bradou v predsunu a s kréni patefi v zaklonu, ramena vytaZena
k usim, nebo stocena dovnitf, povolend zada, chodidla nejsou vodorovné, nebo tvofi

nedostatecnou oporu.
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Obrazek €. 72. Posileni podélné klenby, chlize po patach, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik ¢. 14 - posileni podélné klenby stfidanim pohybu vypon — pata (modifikace pfedchozich
cviceni)

ZP: stoj uzky rozkro¢ny u opory (sténa, Zebfiny), nohy jsou na Sifi panve, chodidla
sméruji vodorovné a utvari oporu. Lopatky lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem dol(
k hyzdim, hlava neni v pfedklonu ani v zaklonu a vytahneme se za temenem hlavy
vzhlru, ramena jsou volné spusténa doll (obr. 28).

Setrvdvame ve vychozi poloze a provadime stfidavé pohyb do vyponu a na paty.
Do vyponu se dostavame s nadechem (obr. 73/1) a s vydechem jdeme do postaveni na
paty (obr. 73/2). Pro lepsi stabilitu vyuZivame oporu o zed (Zebfiny), zachovavame
spravné drieni téla po celou dobu pohybu, nohy nevytacime do stran.

Pocet opakovani: 10x obé chodidla najednou.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytaZena
k usim, nebo stocena dovnitf, povolena zada, chodidla nejsou vodorovné, nebo tvofi

nedostatecnou oporu.
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Obrazek €. 73. Posileni podélné klenby, pribéh provedeni cviku, ilustrativni fotografie (foto autora).
Cvik ¢. 15 - posileni svalli chodidla, zadni strany lytkového svalu a zpevnéni hlezenniho kloubu

ZP: stoj uzky rozkro€ny na bedynce (schodu), nohy jsou na Sifi panve, chodidla
sméruji vodorovné a utvari oporu. Lopatky lehce pfitdhneme k hrudniku a smérem dol(
k hyzdim, hlava neni v pfedklonu ani v zaklonu a vytahneme se za temenem hlavy
vzhlru, ramena jsou volné spusténa doll (obr. 28).

Pfesuneme se na kraj bedynky tak, aby na podloZce setrvavalo pouze prednoZzi
obou nohou. Paty volné ¢ni z bedynky. Paty s vydechem zveddme (obr. 74) a s nddechem
se vracime zpét do neutralni pozice (obr. 75). Jde o pohyb mensiho rozsahu, zvedani pat
neprovadime do Spicek. Paty nevytdcime do stran (Larsen, 2005).

Pocet opakovani: 10 x obé DK najednou.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytaZena
k usim, nebo stocena dovnitf, povolena zada, chodidla nejsou vodorovné, nebo tvofi

nedostatecnou oporu.
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Obrazek €. 74. Posileni svali chodidla, zadni strany bérce a zpevnéni hlezenniho kloubu, zakladni
poloha, ilustrativni fotografie (foto autora).

Obrazek €. 75. Posileni svalti chodidla, zadni strany bérce a zpevnéni hlezenniho kloubu, priibéh
provedeni cviku, ilustrativni fotografie (foto autora).

4.5 Specialni cviceni
Tato ¢ast prace se vénuje tzv. ,specidlnimu” cvi¢eni. Cviky nachdazejici se v této
kapitole jsou zaméreny predevSim na podporu Zilniho navratu, uci spradvnému

stereotypu chize a stimuluji nervova zakonceni na plosce nohy.
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Cvik €. 1 - cviceni na podporu Zilniho navratu , jizda na kole“

ZP: leh na zadech, nohy jsou nendsilné natazeny na Sifi panve, provadime aktivni
dorzalni flexi v chodidlech (jako bychom se chodidly opirali o zed), ruce jsou volné podél
téla, dlané sméruji vzhiru (nebo je postavime na malikové hrany), lopatky rozprostfeme
po podloZce a sméruji dolt k hyzdim, bradu lehce pritdhneme k hrdelni jamce, hlavu
nezaklanime a snazime se vytahnout za temenem hlavy (obr. 10).

Po zaujmuti zakladni polohy nohy v lehu pokréime prednozmo, dlané otocime na
podlozku, aby utvarely oporu (obr. 53). Chodidla smérfuji vodorovné, kotniky jsou od
sebe a napodobujeme jizdu na kole (obr. 76) se stfidavym klopenim a vztyéovanim
chodidel. Po celou dobu pohybu vyuzivdme oporu dlani o podlozku (Adamirova et al.,
2007).

Doba cviceni: 1 minuta.

Chyby: naruseni ZP, zdvihani, nebo prohybani hrudniku, odlepovani lopatek od

podlozky, hlava v zaklonu, prohybani se v bederni oblasti, nedostatecna opora o dlané.

Obrazek ¢. 76. Cviceni na podporu zZilniho navratu, ,jizda na kole”, provedeni cviku, ilustrativni
fotografie (foto autora).

Cvik €. 2 - cviceni na podporu Zilniho navratu ,,svalova pumpa“

ZP: stoj uzky rozkro€ny, nohy jsou na Sifi panve, chodidla sméfuji vodorovné a
utvari oporu. Lopatky lehce pritahneme k hrudniku a smérem dold k hyzdim, hlava neni
v predklonu ani v zaklonu a vytdhneme se za temenem hlavy vzhiru, ramena jsou volné

spusténa doll (obr. 28).
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Ve vychozi poloze krac¢ime na misté, sttiddme pravou a levou DK (obr. 77). Pohyb
je nutny vykonavat ve zvysSené rychlosti (v rytmu 1 — 2x za vtefinu). Po celou dobu
pohybu dbame na to, aby chodidla smérovala vodorovné, a zachovavame spravné drzeni
téla (Larsen, 2005).

Doba pohybu: 1 minuta.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena
k usim, nebo sto¢ena dovnitf, povolend zada, chodidla nejsou vodorovné, nebo tvofi

nedostatec¢nou oporu.

Obrazek €. 77. Cviceni na podporu Zilniho navratu, ,svalova pumpa“, pribéh provedeni cviku,
ilustrativni fotografie (foto autora).

Cvik €. 3 - cvi€eni na nacvik spravného stereotypu chtize

ZP: stoj uzky rozkro€ny, nohy jsou na Sifi panve, chodidla sméfuji vodorovné a
utvari oporu. Lopatky lehce pfitahneme k hrudniku a smérem dold k hyzdim, hlava neni
v predklonu ani v zaklonu a vytdhneme se za temenem hlavy vzhiru, ramena jsou volné
spusténa doll (obr. 28).

Po zaujmuti vychozi polohy si uvédomime opérné body chodidel (hrbol kosti
patni, hlavicky prvniho a patého metatarsu). Nasledné provedeme krok vpred tak, aby
se chodidlo dotykalo podlozky nejdfive patou (obr. 78/1), vnéjsi hranou (obr. 78/2) a
hlavickami patého a prvniho metatarsu (obr. 78/3). Po kazdém ukonceném kroku si opét

uvédomime opérné body. Tento pohyb ndm napomahd naucit se spravnému odvinuti
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chodidla a je nutné ho provadét s pIné koncentrovanou pozornosti, plynule a pomalu
(Larsen, 2005).

Pocet opakovani: 10 krokd kazda DK.

Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zdklonu, ramena vytazena
k usim, nebo stocena dovnitf, povolend zada, chodidla nejsou vodorovné, nebo tvofi

nedostatec¢nou oporu.

Obrazek €. 78. Cvi¢eni na nacvik spravného stereotypu chlize, pribéh provedeni cviku, ilustrativni
fotografie (foto autora).

Cvik €. 4 - uvolnéni plosky nohy automasaii a reflexni terapii

ZP: sed snozny, provadime aktivni dorzalni flexi v hlezennich kloubech, odtlac¢ime
se od sedacich kosti, ramena volné spustime dold, dlané poloZzime na stehna, lopatky
lehce pritahneme k hrudniku a smérem doll k hyzdim, hlava neni v zaklonu ani
v predklonu a snaZime se vytahnout za temenem hlavy vzhUru.

Levou dolni koncetinu pokréime, dame prfes nohu druhé DK, opfeme o stehno
(nad kolenem) a dbame na to, aby kotnik procvicované nohy byl zcela uvolnény (obr.
18). Pokréenou DK uchopime obéma rukama tak, aby palce byly na chodidle a prsty na
nartu (obr. 79). Provadime palci krouzivé pohyby po celé plose chodidla od paty aZ ke
konecklm prstl. Poté pésti jedné ruky protlacujeme celé chodidlo nohy (obr. 80). Zde
mUlzeme zapojit i reflexni terapii, kdy stlacujeme body na plosce nohy (kazdé misto je
propojeno s jinou casti téla viz kapitola reflexni terapie nohou). Zapojenim reflexni
terapie dojde k uvolnéni ¢asti téla, které primo nemasirujeme (Larsen, 2005).

Doba masaze: 3-5 minut kazdé chodidlo.
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Chyby: hlava s bradou v pfedsunu a s kréni patefi v zaklonu, ramena vytazena

k usim, nebo sto¢ena dovnitf, povolena zada.

Obrazek €. 79. Uvolnéni plosky nohy automasazi a reflexni terapii, krouzky palci ruky, ilustrativni
fotografie (foto autora).

Obrazek ¢. 80. Uvolnéni plosky nohy automasazi a reflexni terapii, promackavani pésti ruky, ilustrativni
fotografie (foto autora).
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5 Zaveér

Cilem této bakalarské prace bylo na zdkladé dostupnych literarnich zdroja
sestavit soubor vyrovndvacich cvi¢eni zaméfenych na kompenzaci ploché nohy.
Vytvofeny program ma slouzit zejména zakim starSiho Skolniho véku, ale i Siroké
vefejnosti, ktera se s problémem plochonozi potyka.

Prace je rozdélena do dvou ¢asti. Prvni analyticka ¢ast se zaméfuje na vymezeni
soucasného stavu ve vztahu k ploché noze, stereotyp chize, svalové dysbalance a
nejcastéjsi poranéni v oblasti nohy. Déle se tato ¢ast prace vénuje podrobné anatomii a
funkci nohy vcetné sval(, kosti, kloub( a fascii nohy, také zahrnuje stavbu klenby nozni
a detailni charakteristiku ploché nohy s moznostmi jeji ndpravy. Posledni kapitola v této
¢asti se soustredi na rozdéleni kompenzacnich cviceni s didaktickymi zdsadami. Druhd
syntetickd ¢ast obsahuje kompenzacni cviceni zamérfend na ndpravu ploché nohy.
Kompenzacni program zahrnuje vétsi pocet posilovacich cvic¢eni pro zapojeni oslabenych
svall do pohybového programu. Dale ke kompenzacnim cvicenim byla prifazena
specidlni cviceni, ktera obsahuji cviky na podporu Zilniho navratu, zabezpecuji nacvik
spravné chize, ¢i automasaz chodidla.

Po ddkladném zpracovani a nastudovani odbornych material( jsem dospéla k
nazoru, Ze plochonozi ma negativni vliv na kvalitu Zivota a jak jiz bylo v praci zminéno je
tento problém c¢asto bran na lehkou vahu. V¢asnym zdsahem, prevenci a pravidelnym
cvicenim mlzZeme zabrdanit tomu, aby problém ovliviioval kvalitu naseho Zivota. Pokud
se bude citit zdravé nase télo, tak to bude mit pozitivni vliv i na nasi mysl. To samé plati
ale i naopak.

Bakalarskd prace poukazuje na to, jak jsou nase nohy pro nas dulezité, a Ze je
nutné jim vénovat vétsi pozornost a dostatecnou kazdodenni péci.

Rada bych préci rozsitila o dalsi poznatky v oblasti zdravotni TV v navazujicim

magisterském studiu. Pevné véfim, Ze se prace stane pfinosem nejen pro mé, ale i

ostatni sportovce a Sirokou verejnost.
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Seznam zkratek
CNS — Centrdlné nervova soustava

DC - Dechova cviceni

DK — Dolni koncetina

KC — Kompenzacni cviceni

KP — Kompenzacéni program
PIR — Postizometricka relaxace
RC — Relaxacni cviceni

SD — Svalové dysbalance

TMT — Tarsometatarsalis

ZP — Z4kladni poloha

ZTV — Zdravotni télesna vychova



