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Abstract

The name of Bachelors work : Rehabilitation in fiziological pregnancy and in a period of

childbed

In my bachelors work I accord priority treatment to choosing of conductive motion
activities, types of exercising and of their influence to course of fyziological pregnancy, childbed
and childbirth.

These exercises are simultaneous under quidance experts in physiotheraphy. I focused
especially on that women, who can not attend these lessons of simultaneous exercising of any
reason and who are dependent on motion activities kept at home neighbourhood. Of course,
when these exercises should be efective, it is necessary to choose appropriate exercises focused
on the course and the lenght of pregnancy.

Appropriate choosing of exercises helps woman to manage changes, which appear in her
organism during pregnancy. Training and managing breathing at any phase of childbirth ,
operating of abdominal and pelvic musculature are generally assumed that childbirth will be
easier.

Taking above mentioned exercises in a period of childbed helps woman to faster
reversion to psychical and fysical condition, which woman had before childbirth. Contribution of

the exercising is also reduction of weight.
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1 Uvod

vvvvvv

Z pohledu lékatti a psychologli je t€hotenstvi povaZovano za nejdtlezit&jsi obdobi Zivota
Zeny, ve kterém organizmus Zeny prodélavad mnoho zmén a p¥ipravuje se na porod ditéte. Podle
psychologli teprve v té€hotenstvi naléza Zena pravy smysl svého Zivota. Podobny, ne-li stejny

nazor mél na Zenu v obdobi t&hotenstvi také Johann Wolfgang Goethe, kdyz fekl:

»»Neni nic puvabnéjsiho, nez maminka s ditétem v ndruci, a nic ctihodnéjsiho nez matka v kruhu
déeti”.

V obdobi t¢hotenstvi Zena prenechava &ast svych sil k dispozici rostoucimu plodu.
Podminkou pro tuto dokonalou souhru je, aby budouci maminka byla v optimalni t&lesné a
duSevni pohod¢. Vhodné zvolené cviCeni chapané tak, Ze se Zena nesnazi podavat mimofadné
vykony, ji mizZe pravé k tomuto kyZenému vysledku dovést.

Pohyb a cvi€eni je prospé$né nejen pro maminku samotnou, ale také pro jeji nenarozené
miminko. To je béhem cvi€eni povzbuzovano k pohybiim, které stimuluji jeho rist. Matka tedy
vlastnim cvi¢enim stimuluje a napomaha plodu k rlistu a zaroveii mu dava pocit klidu a pohody
tim, Ze b&hem cvieni jak pfimo u ni, tak u plodu, dochézi k nartistu hladiny endorfind, které
k plodu prostupuji pfes placentu.

Optimalni télesnd a psychicka kondice umoziiuje Zené vytvofit ptedpoklady pro zdarny a
bezproblémovy vyvoj plodu, zabranit zménam, které t€hotenstvi a porod na jejim organismu
zpusobuje a dale pfipravit ji na porod tak, aby jeho prubéh byl co nejlepsi a nevycerpal zbytené
ani ji, ani jeji dité.

Dilezitou roli hraje dobra fyzicka kondice a pozitivni psychické ladéni, nyni jiZ uz
maminky, také v obdobi Sestinedé&li, ve kterém se jeji organismus znovu navraci do piivodniho
stavu pied zadatkem t&hotenstvi a je nesporné, Ze organismus, ktery byl pfed porodem zvykly na
pravidelnou pohybovou aktivitu se zotavi mnohem rychle;ji.

Dtvodem, pro¢ jsem si zvolila toto téma pro sepsani mé bakalafské prace byl fakt, Ze
jsem chtéla hloubgji proniknout do oboru gynekologie a porodnictvi a rozsifit si okruh informaci,
které se k nému vztahuji. Také se domnivam, Ze prace v tomto oboru je pfevazné pozitivni a
radostna a sama bych se chtéla v tomto oboru profesné realizovat.

Cilem mé bakalaiské prace je teoretické zamysleni nad tim, jak miZe ovlivnit cviceni a
pohyb zmény, které u nastavajicich maminek pfichazeji s nastupem téhotenstvi. Zaroven bych
chtéla vytvofit prehled pohybovych aktivit s pfikladem konkrétnich cvikl, které mohou
maminky vyuZit pro zkvalitnéni pribéhu jejich t€hotenstvi, porodu a obdobi po ném.

Mym cilem je takto ziskané poznatky prakticky uplatnit.
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2 Teoreticka ¢ast

2.1 Anatomie panve

Panev jako celek

Panev (pelvis) vznikd skloubenim kosti kifiZzové s obéma ossa coxae, jejich spojenim
panevnimi vazy a spojenim ossa coxae vpfedu v symfyse. Timto spojenim vznika tedy pevny
kruh, jimzZ se pfenasi vaha trupu na dolni koncetiny.

Tvar, Sife a postaveni panve jsou pro ¢loveéka charakteristické a souvisi se vzpiimenym
drZenim téla.

( Cihdk, R.: Anatomie 1, Grada Publishing, a.s., 2001, str.: 281)

Na panvi rozeznavame:

1) Pelvis major, velkou panev — ta je tvofena lopatami kosti kycelnich
a
2) Pelvis minor, malou panev (panev porodnickou) — je to prostor mezi kosti

kfiZovou a kostr¢i (vzadu), kosti sedaci a stydkou s membrana obturatoria (po stranach a vpredu)
a symfysou (vpfedu). Mald panev tvofi pevné pouzdro, ve kterém jsou uloZeny vyznamné organy
(kone¢nik, ¢ast mo¢ovych a pohlavnich organt). U Zeny je také kosténou porodni cestou, kterou
pfi porodu opousti plod télo matky.

Hranici mezi velkou a malou panvi je linea terminalis. Tato hranice jde od promontoria
patefe po linea arcuata a po hornim okraji kosti stydké aZz na horni okraj symfysy. Panev je pii

stoji naklonéna doptedu, v uhlu, ktery podle postoje mirné kolisa.

Panevni rozméry
Na Zenské panvi maji zporodnickych hledisek velky vyznam rozméry a tvarové
vlastnosti vnitiniho prostoru malé panve.
Proto se malou panvi prokladaji myslené roviny a vnich se urcuji vnitini panevni
rozmery.
(Cihék, R.: Anatomie 1, Grada Publishing, a.s., 2001, str.: 283)

Na zivém neni moZné pfimo urovat vnitini rozméry panve (s vyjimkou rozmérti panevniho
vychodu). Z tohoto divodu se méfi zevni rozméry panve a z nich se nepfimo posuzuje, zda by
byly vnitfni rozméry dostateéné pro normalni prib&h porodu. Orientace je pfitom piibliZzna,

protoZe ze zevnich rozméri celé panve nemusi byt patrny eventudlni zmény tvaru malé panve



(které by mohly zasadnim zpisobem zkomplikovat porod). Nicméné orientace podle zevni
konfigurace panve je uziteénd. Zjist'uji se tyto rozméry:

Distantia bispinalis = vzdalenost mezi spinae iliacae anteriores superiores obou stran. U
Zeny ma byt alespon 26 cm.

Distantia bicristalis = nejvét§i vzdalenost cristae iliacae obou stran. U Zeny ma byt alesponl
29 cm.

Distantia bitrochanterica = vzdalenost zevnich ploch velkych trochanteri obou stran. U
Zeny mé byt 31 cm.

Conjugata externa = ptima vzdalenost od trnu LS k hornimu okraji symfysy. U Zeny méa byt
20 cm, minimalné 18 cm.
(Cihdk, R.: Anatomie 1, Grada Publishing, a.s., 2001, str.: 287)
(viz Ptilohy - 7.1.1, 7.1.2)

Kosténé struktury panve

Panev vznika spojenim dvou panevnich kosti (pletence panevniho) a jejich pfipojenim ke
kosti kiizové.

Pletenec dolni koncetiny tvofi jedind kost (os coxae = kost panevni), kterd splynula ze tii
slozek. Kost panevni (os coxae) je kloubné pfipojena ke kosti kiizové a v pfedu je ve sponé
stydké spojena s druhostrannou panevni kosti. Vznika tak uzavieny utvar, pelvis = panev.

Os coxae (kost panevni) se za vyvoje sklada ze tfi synchrondrosou spojenych kosti. Jsou

1) Kost kycelni = os ilium
2) Kost sedaci = os ischii

3) Kost stydka = os pubis

Ad 1) Kost ky¢&elni (os ilium) tvofi vétsi horni ast panevni kosti a je postavena tak, Ze kyCelni
kosti obou stran se zezadu dopfedu rozbihaji a pfitom se rozeviraji kranidlnim smérem.

(Cihdk, R.: Anatomie 1, Grada Publishing, a.s., 2001, str.: 256)

Kost ky&elni (os ilium) je sloZena z téla (corpus ossis ilii) a lopaty kosti ky¢elni. Nachdzi se na ni

vvvvvv

Crista iliaca = hieben ky&elni — je to horni okraj lopaty kycelni, odkud se méfi zevni rozmeér

panevni, distantia bicristalis,



Spina iliaca anterior superior = pfedni horni trn kycelni, ktery je dobfe hmatny a je
zakonCenim kyc€elniho hiebene vpfedu. Od tohoto tutvaru se také méii druhy zevni rozmér

panevni, distantia bispinalis, viz. vy$e zevni rozméry panevni.

Ad 2) Kost sedaci (os ischii) se sklada ze dvou ttvart. Je to t&lo kosti sedaci (corpus ossis

ischii) a rameno stydké kosti (ramus ossis ischii), které pokracuje doli a dopredu.

Ad 3) Kost stydka (os pubis) se sklada ze tfi utvart. Jsou to télo kosti stydké (corpus ossis
pubis). Za t€lo kosti stydké je povazovana §ir8i plossi &ast kosti pii sponé stydké (symfyse).
DalSim tsekem kosti stydké je horni rameno (ramus superior) a dolni rameno kosti stydké
(ramus inferior).

Kost sedaci a kost stydka tvori dolni ¢ast panevni kosti. Dolni ¢asti obou stran se zezadu
dopfedu sbihaji.

Na rozhrani horni a dolni &asti panevni kosti je na zevni strané kloubni jamka kycelniho
kloubu.
(viz Prilohy — 7.1.3)

Spojeni pletence dolni koncetiny

Spojeni pletence dolni konéetiny zahrnuji tfi hlavni typy spojeni.
Jsou to:

1) Kloub krizokycelni (articulatio sacroiliaca)

2) Spona stydka (symphysis pubica)

3) Vazivova spojeni (ligamenta panve)

Ad 1) Kloub k¥izoky¢elni (articulatio sacroiliaca) je tuhy kloub, ktery spojuje kost kiizovou a
kost kycelni. Ob& kloubni plochy jsou prohnuté, pokryté v hlubSich vrstvach chrupavkou
hyalinni a na povrchu chrupavkou vazivovou.

Pohyby kfizoky&elniho kloubu jsou sice malého rozsahu, pfiméfend pohyblivost kloubu
ma v8ak velky vyznam pro spravné postaveni panve vuci patefi a pro spravny sklon panve.
Zmény hybnosti, popf. malé zmény v poloze tohoto skloubeni, mohou byt pfi¢inou bolestivych

obtizi.
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Ad 2) Spona stydka (symphysis pubica) je velmi pevné spojeni. Za t&hotenstvi je tkati spony

vlivem hormonalnich zmén ¥idsi a prosakla.

Ad 3) Vazivova spojeni (ligamenta panve) na panvi jsou tii. Prvnim je ligamentum inguinale,
nejednd se viak o pravy vaz, ale je to dolni okraj aponeuros bfidnich svalti. Druhym vazem je
ligamentum sacrospinale. Je to silny vaz. Na ligamentum sacrospinale zpiedu shora naléha
musculus coccygeus. Poslednim vazem na panvi je ligamentum sacrotuberale. Tento vaz spolu
s ligamentum sacrospinale jdou po okrajich zafezl v kosti panevni (0s coxae) a dopliuji je
Vv otvory, takZe vzniké foramen ischiadicum majus et minus, jimiZ z panve vystupuji svaly a

prochazeji tudy cévy a nervy.

Svaly dna panevniho

Dno panevni = diaphragma pelvis mé tvar mélké nalevky, ktera za€ina na sténach malé
panve a sbiha se kaudalné k prichodu koneéniku, pted kterym je priichod trubice mocové a u
Zeny za trubici mocovou prichod do pochvy.

(Cihdk, R.: Anatomie 1, Grada Publishing, a.s., 2001, str.: 369)

V piimé poloze spodivaji organy, vnitinosti, mo¢ovy méchyf, stieva a u Zen také déloha
na panevnim dnu, které se podili na podpirné funkci malé panve a bii$ni dutiny. Aktivni
svalstvo panevniho dna plni kromé& podptirné funkce také mnoho dal$ich tkolt. M4 svijj podil na
prokrveni genitalii, coZ je zvlasté duleZité pro regeneraci po porodu. Panevni dno se podili na
otevirani a uzavirdni mo¢ovodu, pochvy a koneéniku.

V péanevnim dnu jsou ptisludné otvory pro moéovod, koneénik a vaginu. Ty maji zakladni
pnuti, které muZe byt rizné podle odlisného zatiZeni v Zivoté ¢&loveka. Slabé svaly se
t&€hotenstvim a porodem je$té vice oslabi. Slabé panevni dno miZe byt pfi€inou bolesti zad,
inkontinence a problému v podbiisku, jako je napt. pokles délohy.

Svaly panevniho dna tizce spolupracuji s bfisnimi a zddovymi svaly. Vazy, které udrZuji
organy na svém misté, maji dalsi podpirnou funkei v t€hotenstvi. KdyZ v tomto systému nastane

nerovnovaha (jako napf. v t€hotenstvi), odrazi se to, pisobenim gravitace, nejdfive na panevnim
Dno péanevni tvofi pruZnou spodinu péanve, ktera je soucasné aktivni a napina se

v souhybu se zddovymi svaly a se svaly télni st€ny. Dalsi jeho funkci je podpirani organt panve.

Pars pubica musculi levatoris ani, ktera zezadu obkruZuje a podchycuje vaginu, se do ni vtlaCuje,
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takZe vytvafi hranu, kterou je podepfena a ve spravné poloze udrZovana déloha — pars pubica
tedy funguje jako tzv. podplrny aparat dé€lozni. Snopce dna panevniho obemykajici vaginu
funguji jako m. compressor vaginae a jako m. pubovaginalis zdvihaji zadni sténu po3evni. M.
puborectalis pisobi svym tahem, kterym zalamuje trubici koneéniku, jako hlavni uzavérovy sval
kone¢niku. Panevni dno je inervovano z plexus sacralis a kofenova inervace je ze segmentt S3 a
S4. Na stavbé dna panevniho se podileji tyto svaly:

1) musculus levator ani

2) musculus coccygeus

Ad 1) Musculus levator ani pravé a levé strany tvoii ventralni a boéni useky nalevkovitého dna

panevniho (diaphragma pelvis). Sklada se ze dvou ¢&asti:

a) m. pubococcygeus, ktery tvoii pfedni, pubickou ¢ast (pars pubica). Mezi m.
pubococcygeus levé a pravé strany je vpiedu (od symfysy dozadu) $térbina (hiatus urogenitalis),
kudy prochézi trubice mocova a u Zeny za ni vagina. Snopce tohoto svalu jsou podpirnym
systémem pro polohu panevnich orgéni, zejména délohy. Dalsi snopce tohoto svalu obkruzuji
rektum a upinaji se za nim. Maji proto vyznamnou funkci pro kontinenci.

b) m. iliococcygeus, ktery tvofi bocni, §irsi, iliackou ¢ast (pars iliaca) panevniho
dna (diaphragma pelvis).

K oddilim m. levator ani je zdola od hraze pripojen m. sphincter ani externus.

Ad 2) Musculus coccygeus dopliluje panevni dno (diaphragma pelvis). Jsou to svalové snopce
pfiloZené k vnitini (panevni) ploSe lig. sacrospinale a svalové snopce pfimiSené k vazivovym
snopciim ligamenta.

(viz P¥ilohy — 7.1.4, 7.1.5)

Fascie panevniho dna
Facie panevniho dna (diaphragma pelvis) dopliiuji a pokryvaji m. levator ani a m.
coccygeus na panevni (vnitini) i na hrazové stran€. Podle polohy se oznacuji jako:

Fascia diaphragmatic pelvis superior — na vnitini stran€ panve

Fascia diaphragmatis pelvis inferior, ktera pokryva svaly panevniho dna na vnéjsi, hrazové

stran€. (4)
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2.2 Reproduk¢ni systém Zeny

Zenské pohlavni organy miZeme rozdélit na vnitini a zevni organy.

K vnitinim pohlavnim organum fadime:

Vajeénik (ovarium), je parovy organ, ktery je uloZen v bfi$ni dutiné intraperitonealné a
je relativné volné pohyblivy. U Zen, které dosud nerodily je umistén ve fossa ovarica, ktera je na
zadni sténé biisni. U Zen, které jiZ rodily je posunut ponékud distaln&ji. Mimo t&hotenstvi ma
hmotnost 14 az 17 g a v gravidité je vyrazné zvétSen. Ve vajeCnicich se nachéazi pfiblizné
500 000 primérnich folikulti (vaje¢nych bunék), z nichZ za Zivota Zeny vyzraje pouhych 450.

(Cech, E., Hdjek, Z., Mars$dl, K., Srp, B..: Porodnictvi, Grada Publishing, spol. s r.o., 1999, str.:

Déloha (uterus) je duty svalnaty organ, ktery slouZi k pfijeti oplozeného ryhujiciho se
vajicka, k vyzivé a ochrané vyvijejiciho se zarodku a plodu do porodu. Na konci t€hotenstvi je
zraly plod z d€lohy pfi porodu vypuzen.

Déloha ma hruskovity tvar a je lehce pfedozadné oplostéla. U nulipary (Zeny, kterd dosud
nerodila) je dlouha aZ 8 cm. Tloustka délozZni stény je asi 10 az 15 mm. Hmotnost dé€lohy ja asi
50 g.U multipary (vicerodi€ky) jsou vSechny jeji rozméry o néco vétsi stejné jako jeji hmotnost.
(Cech, E., Hdjek, Z., Marsdl, K., Srp, B..: Porodnictvi, Grada Publishing, spol. s r.o., 1999, str.:

Déloha se lehce zvétSuje béhem menstruace (jeji st€na je proséakla tkariovym mokem).
Béhem téhotenstvi se d&loha nékolikanasobné zvétsuje (koncem t€hotenstvi vypliiuje prakticky
celou dutinu bfisni).

Dé&loha se sklada z:
1) téla (corpus uteri)
2) délozniho hrdla (cervix uteri)

Obe ¢asti spojuje isthmus uteri.
Ad 1) Télo délohy (corpus uteri) je nejvétsi ¢asti délohy. Pfedni strana dé€loZniho t€la

naléha na mocovy méchyf. Zadni st€na se obraci proti kone¢niku. Naléhaji na ni klicky tenkého

stfeva. Obé& strany se stykaji kranialné v déloznim fundu. V mistech pfechodu déloznich hran do
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fundu délozniho vybihaji z délozniho téla délozni rohy (cornua uteri), ve kterych vstupuji do

délohy vejcovody.

Ad 2) Délozni hrdlo (cervix uteri) piedstavuje zuZenou kaudalni ¢ast délohy
vélcovitého tvaru. K cervix uteri pfirista pochva. Horni ¢ast dé€lozniho hradla lezi nad poSevnim
Uponem, dolni &4st hrdla leZi pod iponem pochvy a vyéniva do pochvy jako &ipek. Cipek je
dlouhy asi 1 cm. Na vrcholu déloZniho &ipku se otevird zevni déloZzni branka. U nulipar ma
branka kruhovity tvar, u multipar ma tvar p¥i¢né rozeklané $térbiny, takZe je zfetelné ohrani¢ena
zepiedu i zezadu. Povrch déloZniho ¢ipku je kryty poS$evni sliznici.

Isthmus uteri je ziZeny Usek mezi corpus a cervix uteri, dlouhy asi 1 cm.

(Cech, E., Hdjek, Z., Marsdl, K., Srp, B..: Porodnictvi, Grada Publishing, spol. s r.0., 1999, str.:

Uvnitf délohy je oplostély duty prostor (cavum uteri) o kapacité cca 3 ml. Sténa d€lohy je
tvofena tfemi rizné silnymi vrstvami:

1) Endometrium

2) Myometrium

3) Perimetrium

Ad 1) Endometrium, je vnitini vrstva, vystylajici dé€loZzni dutinu. Prod€lava proces
obnovy v kazdém menstruaénim cyklu. Po menstruaci zistava jen jeji dolni bazalni vrstva, ze

které sliznice opétné narista a pfipravuje se k pfijeti oplodnéného vajicka.

Ad 2) Myometrium, je nejsilnéjsi svalova vrstva stény délozni (1 az 1,3 cm). Svalova
vrstva je tvofena pruhy hladké svaloviny, které jsou prostoupeny vazivem. Svalové burky
myometria v t€hotenstvi hypertrofuji, jejich délka dosahuje aZ 800mikrometr (ptivodni délka 40
aZ 90 mikrometri). B&hem porodu mohutné rytmické kontrakce hypertrofované svaloviny
d&lozni vypudi plod a placentu. Po porodu se délka svalovych pruhii zkracuje a jejich kontrakce
zastavuji krvaceni z pfetrhanych slizni¢nich cév. Béhem $estinedéli se obnovuje délka svalovych

pruhii myometria do témé¥ ptivodni délky.

Ad 3) Perimetrium je zevni, serozni vrstvou déloZni stény. Perimetrium je visceralni
peritoneum, které je pevné spojeno se svalovou vrstvou.
Perimetrium ptechdzi z pfedni strany délohy na mo¢ovy méchyt a ze zadni strany d€lohy

piechazi na zadni poSevni klenbu a odtud na kone¢nik. Od déloZnich hran dostupuje perimetrium
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do stran jako $iroky dé&lozni vaz (ligamentum latum uteri), ktery ma dva listy (piedni a zadni),
mezi kterymi je vazivova vrstva, kterd je soucasti parametria. K hornimu okraji déloZzniho vazu
jsou na obou stranach pfipojeny vejcovody, dorzalngji pak ovaria.

Parametrium je vazivo, které je uloZeno predevsim podél dé€loznich hran a prechazi mezi
oba listy déloZzniho vazu (ligamnetum latum uteri) jako pruhy zavésného a fixaéniho aparatu

délohy. (3)

Pochva (vagina) je organem kopulaénim, za menstruace odvadi menstruaéni krev, pfi
porodu tvofi spolu s déloznim hrdlem a vulvou mékké porodni cesty. Spojuje tedy délohu se
zevnimi rodidly.

Pochva je trubicovy organ, dlouhy asi 8 cm a §iroky 3,5 cm. Dolni konec pochvy, vchod
poSevni , je nejuzsi Casti pochvy a otevira se do prostoru mezi malymi stydkymi pysky. Pochva
je predozadné oplostéla, takZe na ni rozliSujeme pfedni st€nu a zadni sténu. Obé tyto st€ny na
sebe naléhaji. Pochva ma na pfi€ném fezu tvar velkého pismene H. Sliznice na sténach
poSevnich je zfasena do Cetnych pti¢nych fas.

(Cech, E., Hdjek, Z., Marsdl, K., Srp, B..: Porodnictvi, Grada Publishing, spol. s r.o., 1999, str.:

Sténa pochvy je silnd 3 aZ 4 mm a je tvofena tfemi zékladnimi vrstvami.

(Cech, E., Hgjek, Z., Mar§dl, K., Srp, B..: Porodnictvi, Grada Publishing, spol. s r.o., 1999, str.:

Jsou to, sliznice, svalova vrstva a adventicie. Adventicie tvofi povrchovou vrstvu
poSevni stény, je tvoiena kolagennim vazivem. Sténa pochvy je mékka a pruzna. To umoziiuje

znaéné roztazeni pochvy pfi porodu a involuci v Sestinedéli.

Zevni zenské pohlavni organy (zevni rodidla)

Zevni rodidla jsou uloZena povrchové v dolni &asti trupu v urogenitalni krajin€. NéleZi
k nim hrma (mons pubis), velké stydké pysky (labia majora pudendi), postévacek (clitoris),
panenska blana (hymen), malé a velké pfedsitiové Zlazy (glandulae vestibulares minores et

majores) a topofivé tkané.(3)
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2.3 Prehled vyvoje plodu

Od chvile, kdy se oplodnéné vajicko zanoti do délozni sliznice, za&ind probihat rychly

vyvoj embrya.

Koncem 1. lunarniho mésice je embryo 8 mm dlouhé s pfevazujicim hlavovym koncem,

na némzZ jsou zaklady pro o¢i, usi a nos. Na konéetinovych vybé&Zcich jsou zfetelné zéklady pro

prsty.

Koncem 2. lunarniho mésice je embryo 3 cm dlouhé, ma jiZ tvar lidského téla s velkou
hlavovou &asti, hmotnost je 5 g. Zfetelné jsou vytvofeny kondetiny a na nich vyznadené prsty.

(Macki, F.: Porodnictvi, Karolinum, Praha, 2000, str.: 21)

Mezi hlavi¢kou a téliCkem se v prib&hu druhého lunarniho mésice objevi ziZené misto-
zéklad krku. Mezi dolnimi kon&etinami se zvolna zaéind vyvySovat hrbolek, ktery je zékladem

pro pozdé&jsi vyvoj vnéjsich pohlavnich organti.

Koncem 3. luniarniho mésice je plod 9 cm dlouhy, o hmotnosti 20 g. Na koncetinach
jsou dobte patrné prstiky. Je vytvofen chrupavéity zaklad kostry. Ze spoleéného zakladu pro
rodidla se zadinaji diferencované vyvijet muzské nebo Zenské pohlavni organy. Je dokonéen

vyvoj placenty. Barva jeho ktze je aZ do 3. mésice sklovité prisvitna.

Koncem 4. lundrniho mésice je plod 16 cm dlouhy, o hmotnosti 120 g. T¢€lo je pokryto
jemnou, svrastélou a Cervenou kiaZi, jelikoZ neni dosud vytvofen podkozZni tukovy polstar. Na
celém povrchu téla plodu je chmyfi — lanugo, velmi jemné chloupky. Vyvijeji se i svaly, ale jsou

jeste tak slabé, Ze 1 kdyzZ se jejich prostfednictvim plod pohne, matka takové pohyby jest€ neuciti

Koncem 5. lunarniho mésice je plod 25 cm dlouhy, o hmotnosti 250 g. Na hlavicce
zadinaji rast vlasy, na prstech nehty. PodkozZni tukovy polstaf je velmi tenky. Srde¢ni akci lze
zjistit poslechem, aktivni pohyby plodu jsou jiZ t€hotnou Zenou vnimany. Velikost i sila svall
plodu se zvétsi natolik, Ze Zena, pokud jiZ dfive nejméné jednou rodila, a ma tudiZ z minulého
téhotenstvi zkuSenosti, pozna na konci 5. mésice t€hotenstvi prvni pohyby svého plodu. Jsou to

zpocatku jenom slabé, jemné zachvévy.

Koncem 6. lunirniho mésice je plod 30 cm dlouhy, o hmotnosti 600 g. O¢ni vi€ka jsou

rozd€lena. V 6. mésici t€hotenstvi jiZ jsou vSechny organy vytvoreny alespoil v zakladni podobé.
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V pozdgjsich mésicich nastava jejich dalsi zdokonalovani. V ristu télicka plodu nastava zasadni
zména: zpomaluje se rast do délky, ale vahovy pfirlstek se spiSe zrychluje (do délky se plod

béhem 6. mésice prodlouzi pouze o 5 cm, av§ak hmotnost se zvétsi o 350 g).

Koncem 7. lunarniho mésice ;je plod 35 cm dlouhy, o hmotnosti 1200 g. V plicni tkéni
se vytvaii latka, kterda umozni rozvinuti plic — tzv. antiatelektaticky faktor. V 7. i 8. mésici ma
plod v plodovém vejci takovou prostorovou volnost, Ze svou polohu ¢asto méni. Zaujme-li vSak

pfece jenom na urcitou dobu stalou polohu, byva to poloha hlavi¢kou dolu.

Koncem 8. lundrniho mésice je plod 40 cm dlouhy, o hmotnosti 1800 g. V dolni epifyze
stehenni kosti ma osifikaéni jadro, okolo néhoz se do chrupavéitého zékladu kosti za¢nou

ukladat vapenné soli.

Koncem 9. lunarniho mésice je délka plodu 45 cm, o hmotnosti 2700 g. PodkoZni
tukovy polStar je jiZ vytvofen, na kiiZi mizi vrasky, kiZe je napjata. Za€ina mizet lanugo z bficha

a obliceje.

Koncem 10. lunarniho mésice ma plod vSechny znamky zralosti. Je dlouhy 48 az 50 cm,
o hmotnosti 3300 az 3500 g. KiZe je napjata, ruZova, pokrytd bélavou mazlavou hmotou,
mazkem, vytvofenym koZnimi mazovymi Zlazkami, lanugo je jen na zaddech mezi lopatkami.
Upon pupeéniku je uprostied vzdalenosti mezi hornim okrajem stydké spony a hrotem
medovitého vybéZzku hrudni kosti. Svy mezi lebednimi kostmi jsou tzké, fontanely malé. Jsou
vytvofeny chrupavky nosni, udni, nehty na rukou pfesahuji $picky prstl, na nohou dosahuji
Spicek prsti. Varlata jsou u chlapcl sestoupld v Sourku, u dév&atek prekryvaji velké stydké
pysky malé stydké pysky a $térbinovité uzaviraji poSevni vchod. Novorozenec po narozeni

hlasite kfi¢i a ¢ile se pohybuje.(11, 12, 13)

2.4 Obdobi téhotenstvi

2.4.1 Zivotosprava Zeny v téhotenstvi

Té&hotenstvi klade na organismus Zeny mimofadné néaroky. DodrZovani spravné
Zivotospravy sniZuje moznost vzniku zdravotnich komplikaci. Zakladem spravné Zivotospravy
v téhotenstvi je zachovani pravidelnosti spanku, zdravé stravy, vymeéSovéni, zajiSté€ni
dostate¢ného pohybu, spravné orientované dusevni ¢innosti a zejména odpoc€inku, kdykoliv ho
Zena potfebuje. Téhotna Zena by se méla vyhybat nadmérné ndmaze a duSevnim strestim. Nesmi
pobyvat v prostiedi, které ohroZuje ji nebo plod.

(C’ech, E., Hdjek, Z., Marsdl, K., Srp, B.: Porodnictvi, Gradd¥Publishing. #8399, str.. 64)
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2.4.2 Strava

Velké zmény u t€hotné Zeny vznikaji na urovni metabolismu Zivin, minerald, vitaminl a
stopovych prvku.
(Cech, E., Hdjek, Z., Marsdl, K., Srp, B.: Porodnictvi, Grada Publishing, 1999, str.. 64)

V prvnim trimestru se poZadavky energetického pfijmu neli$i od stavu pfed graviditou.
Zena se musi vyhnout extrémim pfejidani i hladovéni. Delsi dobu trvajici malnutrice vede
k retardaci intrauterinniho réstu plodu i k abortu.
Pfiméfenost kalorického pfijmu by méla Zena kontrolovat pravidelnym véaZenim. Energetické
potfeba se v te¢hotenstvi zvysi jen asi 0 15 %, tedy na 2100 az 2200 kcal denné (1 kcal = 4,186
kJoule). Obezita vede k hypertrofii plodu, zvy3uje z4téZ kloubt, riziko preeklampsie (viz nize),
tromboembolie a porodnich komplikaci.

Obecné plati, Ze by Zena v obdobi gravidity méla konzumovat stravu, kterd obsahuje
velké mnoZstvi ovoce, zeleniny, celozrnné produkty, lehce stravitelnd masa a mlééné vyrobky s
nizkym obsahem tuku. Ve vyZivé téhotnych neni rozhodujici mnoZstvi potravy jako jeji sloZeni.
Proto mé4 v dennim mnozZstvi stravy byt 70 az 80 g proteint (bilkovin), 350 az 400 g sacharidu,
asi 50 g tukd, tzn. asi po jedné tfetiné potravin bohatych na bilkoviny (libové maso, mléko,
netu¢ny syr, moiské ryby), po dalsi ovoce (asi 5 %), zeleniny a brambor (asi 25 %) a kone¢né
tfetina obilnych produkti, jako ;je celozrnny chléb a jiné vyrobky podobného druhu. Dilezitym
zdrojem minerall i bilkovin jsou mlééné vyrobky. Zena by méla vypit pfiblizné jeden litr

netuéného mléka denné, které doplni i o ¢astou konzumaci jogurtl a tvarohu.

Proteiny - pro zaji§téni normalniho ristu plodu je nutny dostate¢ny pfisun bilkovin.
Nelze vynechat zivo¢i§né bilkoviny, které obsahuji vzdcné aminokyseliny, které si organismus
nedokaZe sam syntetizovat. Bilkoviny ;jsou zakladni Zivinou nejen pro matku, ale zejména pro
plod. Proteiny tvofené aminokyselinami slouzi k vystavbé bunék a tkani plodu. Jejich potfeba od
zatatku gestace vzroste v dusledku intenzivniho vyvoje plodu asi o 30 %. Nejdilezité)si
aminokyseliny musi byt télu dodany v potravé v podobé proteinii obsazenych vyhradné v
produktech Zivoé¢i$ného pivodu, napf. mase, rybach, mléénych vyrobcich, dribeZim mase,

vejcich. Maso a lusténiny jsou rovnéZ vyznamnym zdrojem Zeleza.

Sacharidy maji zajistit nejvétsi podil denniho energetického pfijmu. Vzhledem k
nezbytnosti zvysit denni energeticky pfijem by mély byt konzumovany jen ty nejlepsi sacharidy,

nikoliv tzv. prazdné, obsahujici jen cukr, zejména rafinovany, nebo jeho nahrazku. Jednoduché

18



sacharidy (sachar6za z titinového cukru, glukéza z medu, fruktéza z ovoce a maltdza, laktodza a
galaktéza z mléka jsou ze Zaludku rychle vstfebavany a poskytuji tzv. “instantni energii” (jejich
pouZiti miZe pfinést ulevu pfi nauzee — nuceni na zvraceni). SloZené sacharidy jsou Skroby
obsaZené v obilninach, bramborach, luténinach. V travicim ustroji se rozkladaji na jednoduché,
takZe jsou neustalym zdrojem energie. Kromé toho sloZené, nerafmované sacharidy (celozrnna
mouka, ovesné vlocky, neloupand ryZze a so6ja) jsou cennymi zdroji dalSich sloZek vyzivy:

vlékniny, vitamin® a minerald.

Tuky jsou zésobnimi latkami organismu, maji ovem i biologicky vyznam. Organismus
je buduje z mastnych kyselin, které vznikaji pfi traveni tukd. Mastné kyseliny prochazeji
placentarni bariérou. V tucich jsou rozpustné vitaminy (A, D, K a E). Jejich podil v potravé
t€hotnych by nemél piekrodit 30 % pfijmu energeticky bohatych Zivin. T&hotna jich pfijima
rostlinné tuky, maslo, rostlinné margariny. Pfednost by méla byt ddna tukim v jejich pfirodni
formé — napf. za studena lisovanému oleji do salatd, maslu nebo neztuzenému rostlinnému

margarinu.

Mineraly jsou nezbytné pro vystavbu téla plodu, proto je jejich dostate¢ny piivod pro
vyvoj plodu nezbytny. Nékteré prvky, byt v organismu zastoupené jen v malém mnoZstvi, tzv.
stopové prvKy, se vyznamné podileji na latkovém metabolismu a na regulaci nékterych pochodu

jak v matefském, tak v plodovém téle.

Vapnik - dostatek vapniku je podminkou zabezpedeni dobré funkce nervi a svalli. Plod
odebira svoji potfebu vapniku pro vystavbu kosti a zublii z matefské krve. Denni minimalni

pfisun vapniku by mél byt 1200 mg denné. je nezbytny pro udrZeni pevnosti kosti t€hotné.

Hor¢ik — je dulezity také pro dobrou resorpci vapniku. Jeho denni spotfeba by méla init
300 — 400 mg denn&. Hoigik je spoleéné s vapnikem nezbytny pro vystavbu kosti, zubl a nehti,
usnadiiuje vyuzivani kysliku ve svalové tkani, a je proto nezbytny pro jejich spravnou funkci.
Déle se podili na vylu¢ovani tzv. stresového hormonu — adrenalinu a ovliviiuje funkci svald.
Nedostatek hoi¢iku (pfi pravidelném piti alkoholu, pfi poruchach jeho vstiebavéani a pfi
onemocnénich §titné Zlazy) se projevi kieCemi v lytkach, nervovymi poruchami, hubnutim, u

téhotnych vyvolanim pfed¢asného porodu.
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Dilezitym zdrojem minerald i bilkovin jsou mlé&né vyrobky. Zena by méla vypit

piiblizné jeden litr netu¢ného mléka denné, které doplni i o Eastou konzumaci jogurtti a tvarohu.

Zelezo - gravidita vede ke zvySenym poZadavkim na pfijem Zeleza, ktery by se mél
denn€ pohybovat kolem 80 mg. ProtoZe obvykla strava nemiize tento poZzadavek splnit, je

vhodné, aby t€hotné Zen& od 2. trimestru bylo podavano Zelezo v mnoZstvi 30 mg denné.

Jod - nedostatek jodu ve stravé t€hotné Zeny vede k poruchdm psychoneurologického
vyvoje ditéte, k potratim a pfed€asnym porodim. Paklize Zena neni schopna dostatené
mnoZstvi jodu pfijmout v potravé, méla by uZivat jod v tabletich v davce nejméné 100

mikrogrami denné.

Kyselina listova - pro krvetvorbu a syntézu DNA, nezbytnou pro rist plodu a placenty,
je nutny pfijem kyseliny listové, jejiZ potieba v gravidité vzrista na 400 mikrogramt za den. Ve

druhé poloviné gravidity je celkova doporuéena denné davka 800 mikrogramul.

Vitaminy — v téhotenstvi a pfi kojeni vyznamné stoupa spotieba vitaminl (a také
minerald). I pfi spravné vyZziveé neni jejich pfivod v potravé vzdy a v dostacujicim mnoZstvi
zajiStén. Matefsky organismus vyrovnava deficit jejich pfivodu ze svych rezerv. Déle trvajici
nedostateny pfivod vitamini a minerall v potravé se miZe projevit poruchami priibéhu
t€hotenstvi a vyvoje plodu. Vitaminy jsou nenahraditelnou sloZzkou potravy. Protoze si je ¢loveék
nevytvari (aZ na vitamin D a jiné v nedostate¢ném mnozstvi), je nutné je ziskavat potravou.
Nejcennéj$im zdrojem vitaminl (a zérovefi mineral) jsou ovoce a zelenina. Listova zelenina,
hlizova zelenina a ovoce zasobuji télo vitaminy A, E, Bg, Zelezem, zinkem a hoi¢ikem. Bohaté
na vitaminy jsou brokolice, $penat, feficha, mrkev, rajéata, meruiky a tfe$né. Dalsi druhy
zeleniny a ovoce poskytuji sice niZ§i vybér vitamind, zato vice minerali a vlakniny. Podstatnou
ast potfeby vitamint dostava organismus z masa, ryb, mléénych vyrobki, obilovin a ofechi.
Neékteré vitaminy jsou vyhradné Zivo¢isného pivodu — na coZ je tfeba upozornit vegetarianky a
téhotné, které neji mlééné vyrobky. Lékar jim piedepise vitamin Bi,.(3,11,12,13)

(viz Ptilohy — 7.1.6)
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2.4.3 Télesna aktivita a sport v téhotenstvi

Cilem jakékoliv télesné aktivity v t€hotenstvi neni zvySovani vykonnosti, ale udrZeni
optimélni fyzické a psychické kondice. Veskera fyzickd aktivita provozovanda v pribéhu

t¢hotenstvi musi byt schvalena gynekologem.

Pfi jakémkoliv problému, jako jsou napiiklad zavraté, bolesti bficha, du$nost, zrychlena
srde¢ni ¢innost, buseni srdce (palpitace), otoky, bolesti hlavy, apod. musi Zena cviceni pferusit,

poprf. vyhledat 1ékare.

Vhodnost nebo nevhodnost cvi€eni je tfeba posoudit individualné na zaklad¢ konzultace

s 1ékafem.
Mezi dilezité zasady sportovani v téhotenstvi patFi:

o Neza¢inat s novym sportem, v provozované sportovni ¢innosti je mozné pokralovat

stfedni intenzitou.

o Netrénovat nebo necvicit aZ do dplného vyCerpani, velké unavy.

o Piedejit piehtati, t&lesna teplota pti fyzické aktivité nesmi dosahnout vice, nez 38 °C.

o DodrZovat pitny rezim jako prevence vzniku dehydratace.

o Sportovni vykon nesmi vyvolat ob&hové selhani (jeho projevem je tzv. ,Cerno pied
oCima®).

o Vhodné je cvi€eni, pii kterém se zapojuji velké svalové skupiny.

o Nesmi se provozovat cvi¢eni, které na del$i dobu zvySuje nitrobfisni tlak (plodu se tak

zhorsSuje zasobeni kyslikem, kviili omezeni pratoku krve dolni polovinou téla).

o Vyvarovat se cvikl se zadrzovanim dechu (opét z diivodu sniZeného piisunu kysliku
k plodu a rizika zavrati).

o Neni vhodny pobyt ve vysokohorském prostfedi nad 2500 m n.m., kvili niz§imu podilu
kysliku ve vzduchu.

o Nesmi dochazet k prochlazeni a provlhnuti, zvlasté za vétrného pocasi pro nebezpeci
zanétu mocovych cest.

o Neprovozovat sporty, pfi kterych hrozi zranéni, pady, sraZky, nérazy, kde by hrozilo
pohmozdéni bficha — nap¥. pfi lyZovani, navic kazdé zranéni, které je 1é¢eno podavanim
1€kt, miize ohrozit plod.

° Necvidit nebo netrénovat pfi pocitu po¢inajici nemoci, zvySené teploté, velké unavé.
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. Vyvarovat se pohybt do krajnich poloh (svaly, vazy a §lachy jsou vice uvolnéné a je zde

tedy vyssi pravdépodobnost zranéni).

e DrZet zada ve vzpiimené poloze nebo se opfit ¢i podlozit gymnastickym mi¢em nebo
polStari.

. Neprovozovat cviceni, kde by delsi dobu stladovala lytka (napt. dep).

. ProtaZeni nohy do $picky mulze zpUsobit kie¢ v lytku.

(Bejdakovd, J.: Cviceni a sport v téhotenstvi, Grada Publishing, a.s., 2006, str.: 13, 14)
Rizikové sporty, které jsou uplné vyloudeny:

Bungee jumping, seskoky padakem, horolezectvi, sjezd na horském kole apod. (riziko
t€Zkych zranéni, padu)

Potapéni (plod je nachylnéjsi k dekompresni nemoci)
Micové hry (kontaktni sport, riziko ndrazd, zhmozdé&ni b¥isni dutiny)
Cviceni na naradi, silové sporty, napf. vzpirani, vrhy (zvySeny nitrobfisni tlak)

Kanoistika (nebezpeci tirazu a pfi padu do vody také moznost prochlazeni ¢i zaneseni infekce

do rodidel)

VSechny velmi naméahavé vytrvalostni vykony napf. pfi béhu, béhu na lyZich, jizd€ na kole apod.

(Bejddkova, J.: Cviceni a sport v téhotenstvi, Grada Publishing, a.s., 2006, str.: 14, 15)
Vhodné sporty, s ohledem na uvedena omezeni:

Plavani ve vodé vhodné teploty uvoliiuje svalstvo celého t€la, prohlubuje se dychani.
Tato forma pohybu je vhodna po celou dobu té€hotenstvi. Pobyt ve vod¢ spontanné navodi stav
relaxace a tim pomuZe uvolnit napéti a stres u budoucich maminek. Zena zéroven pfi plavani
protahuje, posiluje a uvolfiuje svaly. DuleZity a prosp&$ny pro védomou praci s dechem pfi

porodu je nacvik dychani do vody.
Jizda na kole pomalym tempem je pro t€hotné vhodna.

Tanec, ne viak na vysokych podpatcich, blizky spiSe zdravotni gymnastice (nikoliv rock
and roll) a jen kratkou dobu s dostate¢nymi prestavkami lze pfipustit. Je tfeba pfipomenout, Ze

plod od 26. tydne gestace také jiz posloucha.
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Vhodnou formou tane¢ni aktivity v t€hotenstvi jsou v dne$ni dobé velmi oblibené
orientalni tance. Velkou vyhodou orientalnich tanci je také fakt, Ze s nimi téhotna Zena muze
zacit v kterémkoliv obdobi t€hotenstvi. Orientdlni tance jsou zaloZeny na zcela pfirozenych,
pomalych, vlnivych a kolébavych pohybech, pfi jejichz provadéni je zaroven zvy$ovana
pohyblivost panevni oblasti a pruZnost a kondice svali panevniho dna. Mimo jiné ma tento druh
tance vliv také na posilovani bfiSnich a zaddovych svall, uvolnéni pétefe, nacvik spravného
dychéni a relaxace a zmirnéni typickych téhotenskych obtizi (bolesti zad, tvrdnuti b¥iska, paleni

zahy, zacpa, kieCové Zily a v neposledni fad€ i hormonalni vykyvy nalady).

Tanec zvySuje pohyblivost a pruznost svalstva celého téla a u¢i Zenu spravnému dychéni
a relaxaci. Bfi$ni tanec Zenu udi vzpifimenému drZeni téla, které podporuje optimalni polohu
ditéte. Kolébavé pohyby a krouZeni panve plod zklidiuji. Plod v b¥isku slysi uklidiiujici hudbu a
vnima harmonii pohybd. Toho miZe Zena vyuZit i po narozeni miminka, které se zklidni pfi
poslechu hudby, kterou znd jiZ z prenatalniho obdobi. Orientalni tance pfispivaji k vzajemné

hluboké vazbé mezi maminkou a plodem (miminkem).

Doporudit 1ze rychlejsi chuzi, ve zdravém prostiedi. Pravidelnym krokem se télo t€hotné

rytmicky pohupuje, takze vlastné dité koléba!

V kazdém piipadé€ jsou vysoce rizikové a od zaCatku 7. mésice nejsou piipustné; koupani
ve vefejnych laznich, rybnicich, fekdach a v mofi, zejména v druhé poloving té¢hotenstvi. Voda
byva zneci$téna, chladna, v mofi je téhotna ohroZena narazy vln. Pokud se na takovych mistech
koupe i na zaCatku téhotenstvi, neméla by byt sama, méla by mit mozZnost osprchovat se a

vystiihat se prochlazeni. (1)

2.5 Predporodni obdobi

Jako piedporodni obdobi se oznaduji posledni 3 aZ 4 tydny té¢hotenstvi pred porodem. V
této dob& se organismus matky pfipravuje k vypuzeni plodového vejce z dutiny dé€lozni do

porodnich cest.

Nejcastéji ve veernich hodinach se dostavuji nepravidelné, vétSinou nebolestivé stahy
délohy, tzv. posli¢ky. T&hotna Zena je vnima jako mirné bolesti v podbfisku. Béhem téchto stahl
déloha ztvrdne a napiimi se, opfe se proti bfi$ni sténé. Vicekrat se opakuji v nepravidelnych

intervalech ajejich trvani je rizné dlouhé. Jejich G¢inkem se rozsifuje dolni d€loZni segment, do
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n¢hoz je vtlaGovana naléhajici ¢ast plodu, hlavicka. V disledku toho se v poslednim mésici

gestace snizi délozni fundus na vysi, kterou mél na konci osmého mésice.

Tyto dé€lozni stahy mohou byt povaZovany za zacatek porodni ¢innosti, od porodnich
stahli se vSak li§i: dostavuji se nepravidelné, v dlouhych intervalech, nemaji stejnou intenzitu,
jsou bolestivé vnimany spise v bfise, nezesiluji pfi pohybech t&hotné, nemaji G¢inek na délozni

hrdlo a mizi po podani analgetik — 1éku tigicich bolest.

S rozvijenim dolniho segmentu se zarovei pfipravuje i délozni hrdlo. Zraje, zkracuje se a
JeSté€ vice prosakne, pfesouva se zezadu doptedu do panevni osy. Rozvijeni dolniho segmentu a
zkracovani délozniho hrdla ma n€kdy za nasledek odlouéeni dolniho pdlu plodového vejce a

odchod hlenu se stopami krve, vytlatené hlenové zatky, ktera vypliiovala kanal délozniho hrdla.

Prekrveni a zmény mezibunééné hmoty v panevnich vazech zpusobi jejich zvySenou
poddajnost a uvolnéni panevnich kloubnich spoji. Vechny uvedené zmény na dolnim déloZnim
segmentu, na dé€loznim hrdle a na panevnim vazivu jsou bezprostiedni pfipravou na porod a jsou
oznaCovany jako ,biologickd pfiprava porodu“. Relativnim ukazatelem této biologické

pfipravenosti je stav déloZniho hrdla.

Téhotna Zena proziva tyto posledni tydny pied porodem se stfidavymi pocity. Jednou s
nedockavosti a t¢Senim se na dité, podruhé s obavami, zda porod prob&hne bez komplikaci, aby
netrpéla bolestmi, aby se dité narodilo Zivé a zdravé. Proto pravé v této dobé by nastavajici

matka neméla byt dlouho sama!

Nejpozdéji v tomto obdobi by se méla Zena zucastnit kurzu ptedporodni pfipravy, tzv.
psychoprofylaxe, kde ji a také nastavajiciho tatinka, bude-li pfitomen u porodu,
nejpravdépodobnéji pfimo porodni asistentka seznami s veSkerymi informacemi tykajicimi se

porodu a pfedporodniho obdobi.

Touto pfipravou jsem, ackoliv nejsem v poZehnaném stavu, prosla v porodnici
U Apolinafe. Ze zpétné vazby od maminek, které kurzem proSly plyne, Ze informace, které
béhem ptedporodni pfipravy rodi¢e ziskali, velkou mérou ovlivni snadnéjsi prib&h samotného
porodu a poporodniho obdobi. Myslim si, Ze velkym plusem a pomoci budouci matce a otci po
psychické strance je i to, Ze si oba rodi€e mohou prohlédnout porodni sl a porodni boxy.

Soucasti obrazové pfilohy jsou i fotky porodnich salti v porodnici U Apolinafe.
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Samoziejmosti, kterd nastdvajici mamince wuleh¢i samotny pribéh t&hotenstvi,
ptedporodni obdobi, porod a také obdobi po porodu, by mélo byt cviéeni. Se cvi¢enim by méla

Zena zacit nejlépe ihned po zjisténi své gravidity. (7)
2.6 Fyziologicky porod

Porod je proces, kdy obvykle zraly a donoSeny plod opousti télo matky a prochazi
porodnimi cestami na svét. Jako porod miiZzeme oznadit chvili, kdy se dé€loZni sval zaéne po
pravidelnych pfestavkach stahovat. V pribéhu kazdého stahu délozniho svalu maminka citi
v dolni poloviné biiska tupy tlak, ktery trva asi 20 az 30 sekund. N&kdy miZe byt tupy tlak
v dolni poloviné btiska doprovazen tlakem v bederni oblasti. Polozi-li si Zena ruku na dolni
polovinu bfisni stény, miZe si sama nahmatat délozni stah a uréit tak jeho délku.

Je-li t€hotenstvi ukonéeno mezi 39. az 40. tydnem, jedna se o porod vEasny.

Ukonceni t€¢hotenstvi mezi 29. az 38. je oznacovano jako porod pred¢asny. Naopak porod
opozdény nebo také pfenaseni se oznacuje fakt, Ze porod nezaCal ani po uplynuti 41. tydne
t€hotenstvi.

Jako spontdnni porod je oznaCovano vypuzeni plodového vejce zdutiny déloZni

porodnimi cestami piisobenim porodnich sil.

Samotny porod probiha ve tfech fazich, porodnich dobéach:
I. doba porodni (doba oteviraci)
I1. doba porodni (doba vypuzovaci)
II1. doba porodni (doba k luzku)
IV. doba porodni (postplacentarni) — nejedna se o klasickou porodni dobu, ale tento

termin uziva vétsina porodnikt. (3, 11, 12, 13)
2.6.1 1. doba porodni

V této fazi porodu se u Zeny objevuji pravidelné stahy dé€lozniho svalu, které zpocatku
pfichazeji nékdy po 30, jindy po 20 minutach a trvaji vétSinou 15 az 20 sekund. V pribéhu
porodu se jejich délka postupné prodluzuje a ke konci prvni doby porodni mohou trvat az 45
sekund. Pfestavky mezi jednotlivymi stahy déloZniho svalu se ale naopak postupné zkracuji , a to

z ptvodnich 30 minut na 20 atd. Nakonec se zkrati na 3 nebo i méné minut.

Tlakem hlavi¢ky plodu a také tlakem plodového vaku se postupné otevira délozni hrdlo,

ato z piivodnich 2 mm na 10 aZ 11 cm. D&loha nyni intenzivné pracuje a k tomu potfebuje klid,
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celkové uvolnéni svalll a kloubil a hluboké dychani b&hem kazdého stahu. Proto je nutné, aby
nastavajici maminka dychala klidn€. Tento druh dychéani by méla Zena nacviovat jiz b&hem
t€hotenstvi, protoze S$patnym dychanim u ni dojde ke staZeni biisniho lisu, ke zvySeni
nitrobfiSniho tlaku a tim zru$i sprdvné roztazeni délozniho hrdla. Spravnym nacvikem vsech
pohybi, které Zeny béhem porodu vykonava, mize dosahnout toho, Ze stahy pocituje jen jako

nepifjemny tlak, nikoliv jako bolest.

Tento Casovy usek trva vétSinou okolo 2 aZ 20 hodin a je zakoncen kratkou fazi, kdy se
protrhne plodové blana obalujici plod a odteCe plodova voda, diky niZ byl plod chranén pted

narazy a poSkozenim.

Doba, béhem které se Zena plné otevie, je u Zen nejhor$i fazi porodu. V této dobé je
nutné, aby Zena pravidelné a hluboce dychala a dodavala tak dostatek kysliku pracujicim svalim.
Mezi déloznimi stahy se musi rodi¢ka co nejvice uvolnit a nebranit se jejich pribéhu. Cim
intenzivnéji a rychleji za sebou budou délozni kontrakce nastupovat, tim rychleji a lépe cely
porod probéhne. U Zen, které rodi poprvé je pribéh prvni doby porodni delsi a trva od 6 do
11 hodin. Zeny, které jiz rodily maji prib&h prvni porodni doby kratsi, od 3 do 6 hodin.(3, 11,
12, 13)

2.6.2 I1. doba porodni

Druha doba porodni ,,vypuzovaci“ je tzv. aktivni fazi porodu. Béhem celé této doby lezi
rodici Zena na luzku. Soucasné€ je sledovan postup hlavicky, kvalita kontrakci a po kazdé
kontrakei jsou kontrolovany plodové ozvy. Délozni €innost a stahy bfi$niho lisu se podileji na
vypuzeni plodu. Ukolem dé&loZnich stahi je roztihnout &asti délozni dutiny, délozni hrdlo a
délozni branku. AZ po uplném otevieni déloZznich cest nastane prace bfiSniho lisu za
spoluptisobeni porodnich stahti délohy. Budouci maminka tyto stahy délozniho svalstva pocituje
jako porodni bolesti. Po uplném otevieni déloZniho hrdla (branka je oteviena na 10 cm a je tzv.
rozvinutd)nastava chvile, kdy se hlavi¢ka ditéte vysune z délohy a zacne tlacit na panevni dno a
kone¢nik a diky tomu za¢ne pocit'ovat silnou touhu tlagit. V poloze na zadech pfitahuje kolena,
aby se tlak smérem doli jesté vice zvétsil. Tato poloha mize Zenam délat potiZze. Aby ji b€hem
porodu bez problémi dosahly, je nutné a vyhodné béhem tehotenstvi procvi€ovat kolenni a

kycelni klouby.

Dit¢ se zalne posunovat porodnimi cestami mezi panevnimi kostmi a vystupem

z pochvy. U prvorodicek tato doba trva zhruba 1 az 2 hodiny, u vice rodicek je zkracena na 10 az
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30minut. V této fazi musi rodicka aktivné spolupracovat a k tomu je zapotfebi, aby méla
vytrénované silné bfisni svalstvo a dilezity je také trénink zadrzeni dechu, ktery by méla zvladat

jiZ v obdobi pfed porodem.

Utinkem kontrakei a &innosti bfisniho lisu sestupuje hlavicka ditdte a rozevira mékké
porodni cesty. To znamena4, Ze se vyklenuje hraz, fitni otvor se otevird a poté se zane rozpinat
také poSevni vchod pfed prostupujici hlavickou. V ptipadg, Ze se hraz za¢ne napinat a jeji kaze
b&hem kontrakce bledne a leskne se, je nutné provést jeji nastiih, epiziotomii. Tento zakrok se
provadi po mistnim znecitlivéni tkdné specialnimi ntzkami. Diky néastfihu se zabrani poskozeni
hlubsich tkani. Do urité miry miZe Zena nastfihu branky pfedchazet tim, Ze v obdobi t&sné pted
porodem provadi specialni masaz branky a tim dosahne jeji vét$i pruznosti ve féazi, kdy ji

prostupuje hlavicka ditéte.

Na konci porodu, kdy uz je hlavicka ditéte téméf porozend, piestava Zena tlacit. Je to
z toho diivodu, Ze pravé prochazi nejobjemnéjsi ¢ast ditéte. V piipadé, kdy by se tato ¢ast rodila
ptili§ rychle, mohlo by dojit k poranéni matky. Pro tento Gcel pfekonani nuceni tlacit, je opét
vyhodné, umi-li Zena dychat rychlym povrchnim dychdnim. Pfi dal$im stahu hlavicka ditéte
sama zrotuje obli¢ejem ke stehnu matky a pod sponou stydkou se zaéne rodit pfedni raménko.
Lehké uz je porozeni trupu a dolnich konéetin plodu. Za plodem jest¢ odte€e tzv. zadni plodova

voda.

Je-li dit& v poloze z4hlavim, dochazi nejdfive k porodu hlaviky, poté raminek a zbytku
t&licka. Je-li dité v poloze koncem panevnim, vychazi nejdfive zadecek a nozicky. Dité v poloze
pti¢né nelze spontanné porodit a dochdzi k operativnimu ukonéeni porodu (zpravidla planovany
cisafsky fez — viz 2.6.5). Stejny postup byva volen i u ditéte vét$i hmotnosti v poloze koncem

panevnim.

Trva-li druhd doba porodni déle, neZ dvé€ hodiny, nebo hrozi-li plodu kyslikovy
nedostatek, voli porodnik jiné metody vybaveni plodu (napf. pouZiti kle§ti, vacuumextractoru,

akutni cisafsky fez).(3, 11, 12, 13)
2.6.3 I11: doba porodni

Tato faze porodu zahrnuje sled tii d&jb. Jako prvni dochazi k odlouceni lGzka, poté dojde
k vypuzeni (porozeni) liZka a nakonec k zastavé krvaceni. Cely tento proces trva okolo 15 az 30

minut. P¥i odludovani ltzka dochézi ke krvaceni, pfi¢emZ krevni ztrata se obvykle pohybuje
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kolem 100 az 350 ml. Pfi dneSnim zplsobu vedeni tzv. aktivniho vedeni tieti doby porodni se

krevni ztraty snizily na 50 az 100 ml a trvani této faze se zkratilo na 3 aZ 5 minut.

Po porodu dé¢loha dosahuje k pupku, je kuloviti, tuha a pomalu se pfizplisobuje
zmenSenému obsahu. Po né€kolikaminutové fazi klidu se d€loha zalne stahovat. Tyto stahy v3ak
JiZ nejsou bolestivé.Diky nim se placenta zacne odluCovat od d&lozni stény a b&hem 20 — 30
minut pronikne [tizko z déloZni dutiny do pochvy a z ni se dostane ven. Lizko ma4 tvar , kolage*

o priméru zhruba 20 cm a je to mé&kka houbovita tkatn hnédé barvy.

Po vypuzeni ltZka zbyva jen, aby ho lékar prohlédl. Ujisti-li se, Ze je liZko celé, je tim

vlastné cely porod ukoncen.

Doslo-li béhem porodu k nastfihu hraze, musi lékaf po porodu placenty nastfizené tkané
seSit. Toto Siti je také bezbolestné, protoze tkan& v okoli pochvy byly jiz pfed nastfihem hraze
umrtveny specidlnim roztokem. K sesiti hraze se vétSinou pouziva vldkno vyrobené z ov¢ich
stiivek, které ma tu vyhodu, Ze se po zhojeni rany nemusi vyjimat, protoze ho télo samo stravi.
K sesiti klize se ve vétsin€ pfipadi pouZiva silon, ktery je nutné za nékolik dni ze zhojené rany

bezbolestné vyjmout.(3, 11, 12, 13)
2.6.4 1V. doba porodni

Takto je oznacovéano obdobi prvnich dvou az t¥i hodin po vypuzeni placenty, b€hem
néhoz je novo, béhem néhoz je novopefend maminka jesté trvale sledovana a to z toho diivodu,
Ze v této fazi Sestined€li se miZe dostavit nebezpeéné krvaceni. Maminka proto zlstava jesté na
porodnim séle. Je u ni sledovan celkovy stav, krvaceni z rodidel apod. Po oSetfeni porodnich
poranéni je ji také zméfen tlak krve, teplota, puls (ten byva zpomaleny). Déle je také
kontrolovano dychéni a plnéni mocového méchyre. Mamince se jiZ mize napit a chce-li miize
usnout. Pomérné Casto se v tomto obdobi dostavi u Zen tfesavka, jako reakce na fyzickou a
psychickou namahu. Nenastanou-li béhem 2 aZ 3 hodin od porodu zadné komplikace a

nepravidelnosti, je maminka pfevezena na oddéleni Sestinedéli. (3, 11, 12, 13)
2.6.5 Porod cisaiskym rezem (sectio caesarea abdominalis)

Cisafsky fez je dnes u nas nejcastej$im operaénim porodem. Jeho frekvence ¢ini v Ceské
republice asi 15 % vSech porodli. Divodem pro cisafsky fez je pouze ohroZeni zdravi matky,

ditéte nebo obou souéasné. Pokud se cisafsky fez provadi béhem porodu, tak pouze v I. dob¢
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porodni, kdy plod je$té neni velkou &asti vstouply a fixovany v panevnim vchodu. Je-li dité jiz
vstouplé do panve rodicky, pak tento druh operace neni mozny, protoZe hrozi vaZzna poranéni

Zeny i ditéte.

Cisarsky fez se provadi bud’ v t€hotenstvi, tedy jesté dfive neZ nastoupily porodni bolesti,
jde vétSinou o planovany cisafsky fez, anebo za porodu, kdyZ se uZ déloha pravidelné stahuyje,
pak jde vét§inou o akutni cisarsky fez. Akutni cisafsky fez se vétSinou provadi z diivodu, Ze dité

zaCina trpét nedostatkem ptivodu okysli¢ené krve a hrozi, Ze se zaéne »dusit«.

Cisatsky fez probihd vzdy v anestezii. Bfi$ni sténa matky se dnes otevira v naprosté

vetSin€ pripadl z dolniho p¥i¢ného fezu. (3, 11, 12, 13)
2.6.6 Zpisoby tiSeni bolesti béhem porodu

V dnesni dobg, pakliZze rodici Zena chce, miZe si zvolit z nékolika moZnosti zmirnéni
bolesti doprovézejicich porod. Jedna se o:

e Epidurdlni anastezie — je to jedna z nejcastéji uZivanych forem anestezie, kdy do
pateiniho kanalu anesteziolog injekéné€ aplikuje lokalni anestetikum, které znecitlivi
nervové pletené v okoli délohy. Tato metoda je také pouzivana u porodd cisafskym
fezem, kdy umoznuje rodicce, aby zistala béhem porodu pfi védomi.

e Injekéni aplikace anestetik — tyto latky jsou podavany Zen€é b&hem I. doby porodni a
napomahaji k uvolnéni a utiSeni porodnich bolesti. Nevyhodou této metody je fakt, Ze
vlivem téchto latek miize byt dit¢ béhem porodu a po ném ospalé.

e Dychaci maska — pomoci masky Zena vdechuje smés kysliku a kysli¢niku
dusného(rajsky plyn), ktery otupuje bolest. Velkou vyhodou této metody je fakt, Ze si
Zena muZe sama regulovat pfivod plynu a vzduchu.

e Transkutanni elektrickd stimulace nerva (NPA) — tato alternativa tieni porodnich
bolesti vyuziva slabého elektrického proudu k zablokovani vniméni bolesti v mozku za
souCasné stimulace uvoliiovani endorfini (pfirozenych hormont utiSyjicich bolest). Tato
metoda neni ve vSech porodnicich béZn€ dostupna.

e Alternativni metody tiSeni bolesti — mezi tyto zplsoby se fadi pouZiti akupunktury a
hypnézy. Tyto metody vS§ak nejsou pfili§ pouzivany.

e Vramci fyzioterapie je moZné porodni bolesti ovlivnit pouZitim akupresury, masaZi,

odlehcovacich poloh a aromaterapie.
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Masaze — oblast kfiZe a podbrisku jsou reflexnimi zonami Zenskych pohlavnich orgént.

Masézi téchto oblasti je mozné zlepsit prokrveni délohy a pochvy a tim zmirnit pocity bolesti

a kire¢i. Béhem porodu lze pouzit 2 druhy masazi:

1. maséz7 kiiZzové oblasti — pfi bolestech v kiiZzové oblasti si tuto masdz mize Zena provadet
sama pomoci hlazeni dlani, tfenim pésti ruky nebo pouZzitim mékkych micku ....

2. maséaZ podbiisku — tuto masaz miiZe Zena zvolit, trapi-li ji bolesti v podbiiskové oblasti.
Provadi se malikovymi hranami rukou od symfysy (spony stydké) smérem do strany,
vzhiru a zpét (nad tfisly). Podle pocitu ji mizZe Zena provadét jemnym hlazenim nebo

silngj$im tfenim.

Obe¢ tyto masaze se délaji v dobé€ délozni kontrakce spolu s b¥isnim dychanim, nejlépe v sedé

na gymnastickém miéi. MUZe je provadét i otec, je-li pfitomen u porodu.

Akupresura — pomdha oslabit vnimani porodnich bolesti tim, Ze Caste¢né€ prerusi spojeni
mezi délohou a mozkovou ktirou. Jeji pouZiti je u kfiZzovych i podbfiskovych bolesti. Provadi se
tak, Ze Zena poloZi svoje ruce ze strany na panev tak, Ze palce sméfuji k pupku, ostatni prsty
sméfuji vzad ke kiizové kosti. Mirné se pfedkloni, vyhmata pfedni horni spinu (spina illiaca
anterior superior), kde se na vnitini plo$e kosti nachazi velmi citlivy bod. Pfi pfichodu porodnich
bolesti po hlubokém nadechu a vydechu zmackne palci silné toto citlivé misto a co nejdéle ve

stisku vydrzi.

Odlehéovaci poloha — idedlni odlehéovaci poloha je v sedu na gymnastickém mic¢i, kdy Zena
sedi v $irokém sedu roznozmo, jeji trup:je napfimeny, chodidla se lehce opiraji o zem, rukama se
mulZe pfidrZzovat lizka. Pfi kontrakci se Zena mirné pohupuje nahoru a doli na miéi a dycha

pomalym bfisnim dychdnim. Po odeznéni kontrakce ziistane sedét na mi¢i a zklidni dech.(10, 14)

2.7 Obdobi Sestinedéli (puerperium)

Sestinedgli je obdobi Sesti tydni po porodu, béhem kterého se pohlavni organy a cely
organismus Zeny vraceji do stavu pied otéhotnénim. V této dob€ se hoji porodni poranéni a je

zahéjena ¢innost mlé¢né Zlazy, laktace.
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Nejvyraznéjs$i zmény jsou patrné na dé€loze. Ta po porodu dosahuje svym hornim okrajem
k pupku a v nasledujicich dnech se postupné zavinuje do pivodni velikosti. Prvni tyden po
porodu je mozné sledovat zmenSovani délohy pres bfidni sténu. Vrchol d&loZniho téla se
zmenSuje cca o jeden prst za den, smérem ke stydké kosti. Zavinovani délohy napomahaji
déloZni stahy, které jsou vétSinou u multipary (vicerodiCky) silngj$i, neZ u primapary
(prvorodicky). Délozni stahy jsou zplisobené hormonem oxytocinem, ktery je ve vys$§i mife

vyplavovan pfi kojeni, pti draZzdéni prsnich bradavek.

Pro zavinovani dé€lohy je vhodnd poloha vleZze na bfiSe s podloZenim hrudniku tak, aby

podloZeni tladilo shora na délohu.

Sedm az deset dni po porodu je d€loha ve vétsiné pripadl schovana za sponou stydkou a
tudiZ neni pfes biiSni st€énu hmatna. V obdobi Sestinedéli musi Zena dbat na to, aby neleZela
dlouho na zadech. Po porodu z délozni dutiny odtékaji tzv. olistky (lochia), které jsou projevem

hojivych procesti v déloze. Vylu€ovani o€istki pfestava zhruba do ¢tyf tydnd po porodu.

Béhem t€hotenstvi vylucuji mlééné zlazy fidkou tekutinu, mlezivo. Jeho vylu€ovani
pokra€uje 1 v prvnich dnech po porodu. Mlezivo je prvni stravou, kterou kojenec po porodu
pfijima. Jeho ukolem je prodistit zazivaci trakt novorozence a pfipravit tak kojence na pfijimani a

traveni matefského mléka.

Zhruba tfeti den po porodu Zené prsy zdufi. Je to znamkou toho, Ze se mlezivo pfemériuje na

matefské mléko.

Bfi$ni sténa je po porodu ochabld a velmi pomalu se navraci do pdvodniho stavu. U
nékterych Zen mohou po porodu zlstat pajizévky, zpoéatku rizové, pozdéji meéni svou barvu na
perletové Sedou. Chce-li Zena zabranit poporodnimu vytaZeni bfisnich svalii méla by se v tomto

obdobi vénovat specidlnimu cviéeni, které znovu navrati tonus jejimu svalstvu. (3, 11, 12, 13)
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3 Prakticka ¢ast

3.1 Lécebna télesna vychova v téhotenstvi

Lécebna telesnd vychova v t€hotenstvi je zaméfena na posilovani né€kterych svalovych
skupin, na nacvik relaxace a spravného dychani a zéaroveil je to dileZita pfiprava na porod.
Dilezity vliv ma té€locvik také na udrZeni optimalni psychické kondice téhotné Zeny. Optimalni
té€lesna a psychicka kondice umoziuje Zen€ vytvofit pfedpoklady pro zdarny a bezproblémovy
vyvoj plodu, zabranit zmé&nam, které t€hotenstvi a porod na jejim organismu zpisobuje a déle
piipravit ji na porod tak, aby jeho priib&h byl co nejlepsi a nevygerpal zbyte¢né ani rodicku, ani
jeji dité.

Hodiny t&hotenského cvieni jsou organizovany pifi poradniach pro te€hotné nebo ve
fitness centrech. Jsou odborné vedeny zkuSenymi fyzioterapeuty a pro tento tucel jsou vhodné
vybaveny. Névstéva hodin cvieni mizZe byt pro t€hotnou pfijemnou zménou v jejim dennim
Zivoté a zaroven inspiraci pro domaci cvieni. Tyto organizované hodiny cviCeni by mély byt
sloZeny ze dvou Casti. Prvni ¢asti je télesna piiprava, ktera je zaméfena pfedevsim na posilovani
téch svalovych skupin, na jejichz €innosti je zavisly samotny pribéh porodu. Druhou diileZitou
soucasti je nacviCovani riznych situaci a dé&ju, kterymi si Zena miZe pribeéh porodu usnadnit,
urychlit, pfipadné sniZit aZ odstranit vnimani bolesti. Patfi sem nacvik pravidelného hlubokého
dychani, nacvik celkového uvolnéni a nacvik tlaceni ve II. dobé porodni.

T&hotné Zeny by mély zacit cvidit jiz od zagatku t&€hotenstvi. Vétsina Zen miZe bez rizika
cvidit po celou dobu gravidity. Obezietnost je ale nutna v obdobi I. trimestru, a to konkrétné
v obdobi, kdy by u Zeny ve stavu pied ot€hotnénim méla nastat menstruace. V této dobé cviceni
neni vhodné. Misto ného miize budouci maminka zvolit jinou formu pohybové aktivity, napf.
prochazky. Pohyb na &erstvém vzduchu je také velmi dileZity a Zené pfinese duSevni odpoCinek

arelaxaci. (1, 2, 8)
3.1.1 Vliv télesné vychovy na organismus téhotné Zzeny

Spravné volené cviky odstrani nebo zmirni obtiZe vyvolané jednostrannym zat€Zovanim
nékterych svalovych skupin, pomohou zvysit rozsah pohybli nékterych kloubl a prokrveni,
zejména dolnich kongetin. Nacvik relaxace bude pro Zenu vyhodou pii porodu. Uvolnénim se
sniZuje napéti svald, bolest a zlepSuje se prokrveni malé panve. Neméné cennym efektem je
posileni sebevédomi a dosazeni klidu z pocitu aktivity. DuSevni pohoda sniZuje sklon k napéti a

ke kie¢im a zvySuje schopnost télesné i dusevni relaxace Zeny.(11, 12, 13)
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3.1.2 Vliv cviceni na nenarozené dité

Béhem cviceni dochazi ke zvySeni tepové frekvence nejen u matky, ale k mirnému
zvySeni tepové frekvence dochézi také u plodu. BéZné rozmezi tepové frekvence plodu je 120 az
130 tepl za minutu. V pfipad€, Ze matka zacne cvidit, zvySuje se zarovefi i tepova frekvence
plodu a to na 144 — 148 tept za minutu. Vliv na tepovou frekvenci plodu ma4 i télesna zdatnost
matky. Cim je Zena zdatn&jdi, tim méné se méni tepovi frekvence plodu.

Cvi¢eni matky povzbuzuje plod k pohybim, které stimuluji jeho rist. Matka tedy
vlastnim cvi€enim stimuluje a napomaha plodu k ristu.

Béhem cviéeni u matky dochazi knardstu krevni hladiny stresovych hormoni
(pfipravuji organismus k vy$§imu vykonu) a pfirozenych opiatt — endorfint. Tyto hormony u ni
navozuji pocit klidu a pohody béhem cviceni a po ném. U téhotnych Zen prostupuji tyto latky

placentou a zptisobuji podobné pocity také u plodu. (11, 13, 16)
3.1.3 Zmény organismu téhotné zeny

U t€hotnych Zen nastavaji nejvyraznéj$i zmény na systému neurovegetativnim, hybném,
cévnim a dechovém. Velky vliv ma t€hotenstvi i na zmény latkové vymény. VSechny tyto

uvedené zmeény miiZe ale Zena spravné zvolenym cvienim ovlivnit.

Neurovegetativni zmény

B&hem prvnich mésici téhotenstvi zpisobuji u budoucich maminek hormonélni vlivy
poruchy neurovegetativniho razu (nechutenstvi az nauseu, plaétivost, naladovost, strach z porodu
atd.). Tyto zmé&ny mulZeme ovlivnit na zékladé poznatku, Ze koncentrace v ur€itém okrsku
mozkové kiiry zpisobuje relaxaci v ostatnich jejich astech. Tim, Ze se Zena soustfedi na spravné
provedeni cviku ,,0odpoutd od svych starosti“, alespoii po dobu cvi€eni. Cvifeni odvadi jeji
pozornost od uzkostlivého sebepozorovani a nacvikem relaxace lze navodit a zlepsit celkové
uvolnéni a schopnost raciondlné odpocivat. Dilezitou roli hraje také vyplavovani endorfini,

které zptisobi fyzicka ndmaha.

Zmény hybného systému

Brisni svaly
Zvétsujici se obsah dutiny bfidni v t€hotenstvi je pfi¢inou oslabeni bfinich svali.

V dtisledku nerovnovéhy mezi ochablymi bfi$nimi svaly a zkracenymi svaly v oblasti bederni
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patete vznikaji bolesti zad. Vznika nebezpeli rozestupu biisnich svali (diastazy), dochazi ke
sniZeni stfevni peristaltiky a s tim je spojeny vznik zacpy. S oslabenim bfi$nich svall je spojen i
navyk vadného drZeni t€la s naslednymi bolestmi v kiiZi.

Oslabené bifisni svaly ovliviluyji negativné pribéh porodu, protoZe Zena nemiZe
dostate¢né tladit, a po porodu mohou byt pfi¢inou ,pfevislého bficha“. Z tohoto divodu
zafazujeme cviceni na ptimé i Sikmé bfisni svaly, kterymi miZeme silu a pruznost t&chto svalti
zlepsit. Posilovani bfisniho svalstva v§ak musi byt imérné stupni t€hotenstvi a kondici t€hotné
Zeny. Vyjimkou pro posilovani bfi$nich svallijsou pfedpokladané dny byvalé menstruace, kdy se
toto cviceni neprovadi. Dulezita je také prevence tvorby strii. Proto je vhodna jemna masaz

bricha smérem od pupku do stran a shora dolti krémem obsahujicim elastin.

Prsni svaly

V priubéhu té€hotenstvi se prsni zlazy zvétSuji. Vlivem je prsni svalstvo oslabovano a
vytahovano. Po porodu a s nastupem laktace, je to jest€ patrmnéjsi. Aby k oslabeni a vytazeni
prsnich svali nedoslo, jiZz v t€hotenstvi posilujeme svalstvo prsni a zabranujeme tak vzniku

téchto kosmetickych vad. Na posileni prsnich svalt cviéime odporové cviky hornich koncetin.

Svalstvo panevniho dna

Svalstvo panevniho dna sice v t€hotenstvi netrpi, ale k jeho naruseni a poskozeni dochazi
béhem porodu. Proto je nutné cvi¢enim dosahnout co nejlepsiho stavu svalstva dna panevniho jiz
béhem tehotenstvi.

Dulezit&jsi je ale nacvik a zvladnuti uvolnéni téchto svald. V 1. dob& porodni, pfi
kontrakci, musi dokdzat Zena dno panevni uvolnit. Zvladne-li toto rodicka, porodni cesty se

rychleji oteviraji a cely porod se urychlyje.

Sakroiliakalni skloubeni

Toto skloubeni mezi kosti k¥iZzovou a kosti ky&elni je b€hem t€hotenstvi asto bolestivé.
Pies tento kloub se pfenasi hmotnost a pohyb trupu na panev a dolni koncetiny. V t€hotenstvi se
pevné vazy, které toto skloubeni za normalnich podminek zpeviiuji, uvoliuji. Zejména ve IIL
trimestru zptisobuje vliv hormont rozvolnéni panevnich vazi. To zvysi pohyblivost této oblasti —
coZ je napf. pro porod nezbytné, zpusobi tim vsak jeji mensi stabilitu a vétsi zranitelnost. Proto je
vhodné omezeni nékterych nevhodnych poloh — napft. stoj s vahou na jedné konceting, sed se

zktizenymi koncetinami nebo shrbeny sed.
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Vadné drzeni téla

Nejvyznamnéj$im faktorem, ktery ovliviiuje zmény na pohybovém aparatu t€hotné Zeny
je zvySovani t€lesné hmotnosti a s tim souvisejici posun t&Zi3té t&€la. B&éhem t&hotenstvi a v ramci
piipravy na porod dochdzi k postupnému uvoliiovani vazivovych spoji. Tento fakt spolu se
vzristajici té€lesnou hmotnosti mé vyznamny vliv na zménu drZeni téla. DrZeni t&la &asto
ochabuje také vlivem zmény funkce a prodluZovani bfidnich svald, které jsou dileZitou souéasti
posturdlniho systému. U Zen u kterych pfed pocetim nebyla kloubni hypermobilita ji mazeme
v prib&hu t€hotenstvi nalézt. Vétsinou vsak byva pouze ptechodnym projevem. Posun t&Zisté a
vy33i t€lesna hmotnost ovliviiyji také koordinaci pohybi. Objektivné miZeme nalézt zmény ve
stereotypu chlze a roz§ifeni baze ve stoji. Vadné drZeni téla vznikd u t&hotné Zeny vlivem
poruchy statiky. Patef je udrZovana ve fyziologickém postaveni spolenou silou bfisnich a
zadovych svald. ZvétSujici se obsah dutiny bfi$ni v t€hotenstvi vyrovnava Zena zvétSenim
lordézy bederni patefe. To ma za nasledek neustalé ptetéZovani zddového svalstva v bederni
oblasti a vznik lumbalgii v bederni oblasti. Z tohoto divodu cviéime uvédomélé vyrovnavani
bederni patefe. Je tfeba dbat na spravné drzeni téla. Téhotna Zena se ma vyhybat pfedklanéni. Pfi
domacich pracech je vhodné zaujmout polohu vsedé nebo vklege, aby se vyvarovala ohybani a
sklanéni. Ma-li t¢hotna vstat z polohy vleZe na podlaze, ma se ptetodit na bok, opfit se rukama a
piejit do sedu s rovnymi zady.

Bolesti v zddech pfimo souviseji s vadnym drzenim téla. Objevuji se zejména v oblasti
dolni patefe, n€kdy vysttelujici do hyzdi, stehen i nohou, jsou ¢astou stiznosti t€hotnych. Bolesti
se dostavuji pfedevSim po del§im stani, po zvednuti t€Z§iho pfedmétu v poslednich tydnech
t¢hotenstvi. Intenzivné se takova bolest mize také dostavit pii otaCeni se v 1izku na bok.

Vysoka hladina estrogend a progesteronu vyvola prosaknuti a uvolnéni panevnich vazi a
vazl v oblasti dolni, bederni patete. To ma za nésledek statické i dynamické zmény v panvi,
zvySenou pohyblivost v kloubech po uvolnéni kloubnich pouzder. ObtiZe z toho vznikajici jsou
navic umocnény zvySenou hmotnosti Zeny v t€hotenstvi, oslabenim bfiSnich a zadovych svald,
spanim na mekkych matracich a pfet€éZovanim zadového svalstva pfi dlouhém stani.

Preventivnim opatfenim jsou cviky k posileni bederniho svalstva, maséze, spanek na

rovné matraci, vyvarovani se zvedani tézsich pfedmétd. Pti zvedani bfemene neni vhodné se nad

nim naklanét.
Ploché nohy

V t&hotenstvi dochazi k prosaku vazd a sval na dolnich konéetinach. ZvétSujici se vaha

téla zpisobuje jejich velké zatiZeni. Svaly a vazy se vice unavuji, uvolfiuji a protahuji.
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Disledkem toho je i pokles noZni klenby. Také vlivem propadu klenby noZni Zeny &asto pocit'uji
bolesti nohou pfi chiizi a stani.

Jako prevenci vzniku ploché nohy, pfipadné zhorSeni plochonozi, zafazujeme cviky na
posileni svalstva drziciho klenbu nozni.

Maminkdm kromé cvi€eni doporu€ujeme chlzi bosyma nohama po nerovném terénu
(pisek, trava apod.), vhodnou obuv s nepfili§ vysokym podpatkem (ortopedickou), Casté st¥idani

typu obuvi, pfipadné ortopedické vlozky.

Kfiece svali stehennich, lytkovych nebo v chodidlech se dostavuji v poslednich tfech mésicich
gestace, obvykle v noci, takZe t€hotnou probudi. P¥i¢ina kfe¢i neni spolehlivé objasnéna,
nejpravdépodobnéji to je sniZzena hladina vapniku v krevni plazmé&. Také nedostatek soli byva
n€kdy uvéadén jako priina. O léCeni je tfeba se poradit s lékafem. Pfi zachvatu k¥e¢i pomuze
masaZz postizené oblasti, krouzivé pohyby nohou v hlezennim kloubu. Po odeznéni kieci je

postiZzena oblast mirné bolestiva.

Syndrom karpalniho tunelu je pocit brnéni, pfedevsim v palci a ukazovéku ruky, provazené
n€kdy pocitem “mrtvéni”, necitlivosti a slabosti. MiiZe byt postiZena cela ruka i pfedlokti. Tento
stav se objevuje jiz v raném té€hotenstvi a pokracuje celé t€hotenstvi. Vyvolan je otokem tkani v
tzv. karpanim tunelu na dlafiové plose zapésti, kudy prochazeji nervy a cévy z predlokti do
dlan€.

Pfi zachvatu je moZno drZet ruku nad hlavou a krouzit ji v zapésti. U&inna je
akupunktura. Zena trpici touto obtizi by méla mit pfi spani ruce uloZené vySe na polstafi.
Symptomy obvykle po porodu vymizi. Lékafi doporu€uji t€hotnym s vyraznymi obtiZemi

diuretika — 1éky zvySujici tvorbu moci.

Otoky, zejména na dolnich koncetinach v oblasti hlezenniho kloubu a na dolnich ¢astech bérct,
se v men§i mife vyskytnou u vétsiny t€hotnych. Jsou disledkem retence vody v organismu
t€hotné a vlivem estrogenti a progesteronu. ZvétSeni otokti mize vyvolat dlouhodoba poloha

vestoje, zejména za teplého pocasi.

Tetanické kiete — nejsou minény kieCové stavy pfi tetanu, ale izolované stahy svalii ruky
(n€kdy téz mimického obli¢ejového svalstva) vyvolané intenzivnim hlubokym dychénim, ¢imz
se krev pfesyti kyslikem, napéti oxidu uhli¢itého poklesne, a tim se zvysi alkalita krve. Tento

stav se Cast&ji vyskytne za porodu, kdyZ rodic¢ka usilovné a rychle dycha. Prsty rukou vytvofi
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tzv. $petku, nékdy ztuhne obli¢ejové svalstvo, ¢asto se pfitom vyvine izkostny stav. Pomoc je

snadnd, zadrZet dech, aby se ob¢h na obvyklou miru nasytil oxidem uhli¢itym a sniZila se alkalita

Zmény cévniho systému — kiecové Zily

Zvétsujici se déloha tla¢i na Zilni vystupy z dolnich kondetin. Krev v Zilach stagnuje.
Navrat venézni krve z dolnich koncetin usnadnime cvienim. VleZe mohou Zeny provadét
pohyby v malych kloubech dolnich konéetin, pfiCemz jsou celé dolni konéetiny zdviZeny nad
urovni téla. Jedna se o tzv. polohové cvieni. Kromé& polohového cviéeni doporuéime t€hotnym

sedet a lezet s podloZzenymi dolnimi konéetinami.

Zmény dechového systému

ZvétSujici se obsah dutiny bfi$ni vytlacuje branici vzhiru, stlatuje hrudnik a zpdsobuje
téhotenské ,,Sikmé uloZeni srdce* a téhotenskou dusnost.
(Volejnikova, H.: Cviceni v prdci porodni asistentky, Institut pro dalsi vzdéldvdni pracovnikii ve

zdravotnictvi, Brno, 2002, str.: 14)

Vitalni kapacita plic se zmensuje a zvySuje se spotieba kysliku, zplsobujici s postupem
t€hotenstvi problémy pifi vytrvalostnim charakteru zatéze. Diky vyS$§i hladin€ hormonu
progesteronu (Zensky pohlavni hormon) je sniZena tolerance oxidu uhli¢itého v dechovém centru
v prodlouZené mise, coz zplsobuje sklon k hyperventilaci (hlubokému zrychlenému klidovému
dychani) a dusnosti jiz pfi stfedni zatézi. Pfed téhotenstvim miZe aktivni Zena zvladnout
cviéebni jednotku

Cviéime dechova cviceni, ktera zlepSuji vitalni kapacitu plic, udrzuji elasticitu hrudniku a
podporuji dostateéné okysliéeni krve, prochazejici plicemi. Zajistime tak dostate¢ny ptivod

kysliku do tkani matky i plodu.
Zmény latkové vymény
ZvétSujici se obsah dutiny bfisni a Casté oslabeni bfiSnich svali maji za nasledek

zpomaleni stfevni peristaltiky a zacpu. Cvienim miZeme zrychlit stfevni peristaltiku a tim

zabranime vzniku zacpy. Do cviCeni t€hotnych Zen zafazujeme cviky na posileni bfi$nich svald,
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dale pak Svihové cviky dolnich konCetin a bfiSni dychani, které zlepSuje peristaltiku a urychluje

navrat Zilni krve z dolni poloviny téla k srdci. (1, 8)

3.1.4 Zasady provadéni télesné vychovy

Porod je svalova &innost, pfi niZ se zapajuje pfedevsim délozni sval a svaly bfisniho lisu.
Tento dé&j trva nékolik hodin a mizZeme ho pfirovnat ke sportovnimu vykonu. Podobné jako na
sportovni vykon je moZné se na porod pfipravit a védét, jak jej ovlivnit, urychlit a zaroveri sniZit
bolesti provazejici porod. Télesné cvieni trénuje svaly zapojované pfi porodu a diky nacviku

riiznych situaci (napf. tladeni, zadrZeni dechu atd.) miiZe Zena ovlivnit zdarny pribéh porodu.

ProtozZe t€hotenstvi za¢ind Zenu vét§inou od pocatku II. trimestru pfi cviéeni omezovat,
mély by byt cvidici téhotné Zeny rozdéleny do skupin podle stupné gravidity, tj. podle

jednotlivych trimestri.

Cvi¢eni by mélo probihat v dobfe vétrané, prostorné a Cisté mistnosti. Ke cvideni
milZeme pouZzit rizné cvicebni pomiicky, napf. overball, gymnasticky mi¢, Theraband a rizné

podlozky pod télo, napf. karimatka.

Aby bylo samotné cviceni G¢inné, musi byt provadéno pravidelné a musi v ném byt
obsaZeny urcité série cvikid a také je nutné dodrZovat nékteré zasady. Zena ma cviéeni provadét
v klidném tempu a nesmi pfi ném zapominat prohloubené dychat, aby byl zajist€én dostateny

ptivod kysliku pro jeji organismus a pro plod.
Skladba cvicebni jednotky musi vZdy obsahovat:

e dechova a relaxaéni cvieni provadéna v riznych polohach

e posilovaci cviky na bfisni, prsni a zadové svalstvo se stfidanim kontrakce a relaxace
e posilovaci a uvolniovaci cviky na svaly panevniho dna

e vyrovnavaci cviky zaméfené na bederni oblast patefe a spravné drzeni téla

e cviky zvy3ujici kloubni pohyblivost v ky€elnich kloubech

e cviky k prokrveni dolnich koncetin a zéroven k prevenci vzniku kfe€ovych zil

e cviky na prevenci vzniku plochych nohou

Cvieni by mélo byt voleno tak, aby Zena provadéla uréitou skladbu cviki nejdfive

v jedné poloze, napf. ve stoji a poté plynule preSla ke cvi€eni v jiné poloze, pf. sedu. Cela
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soustava cvideni by méla zacinat prodychanim a poté pomalymi cviky v riznych polohéch.
Dechové cviéeni by mélo byt zafazeno né€kolikrat v prib&hu samotného cviceni. Pii cvieni Zena
nesmi zadrZovat dech. DtlezZité je také zafazeni relaxaénich cviki. Nejefektivnéjsi relaxace je
mozné dosdhnout pii pfedchozi kontrakci svali. Tyto cviky zmenSuji svalové napéti, a tim
pfispivaji k lep§imu psychickému stavu Zeny. Pravidelnym nacvi¢ovanim relaxace se zlepSuje
schopnost celkového uvolnéni.Zeny ovladajici relaxaéni metody maji pii porodu velkou vyhodu,
protoZe si v dob¢€ mezi kontrakcemi dokazi odpocinout a nacerpat tak nové sily. Zena nesmi
provadét cviky, predevsim protahovaci, do krajnich poloh, a to z divodu mozZného poskozeni
pohybového aparatu, pfedevsim vaziva, Slach a svald. Také by se méla vyvarovat cviki s otfesy
téla, mohlo by dojit ke stahiim délozniho svalu a k pfed¢asnému porodu. P#i cviéeni by neméla
Zena mit po del$i dobu stlacena lytka, z diivodu omezeni krevniho ob&hu v dolnich koncetinach.
Nutnd je také opatrnost pfi provadéni cvikl s napinanim $pi¢ek dolnich kondetin. Je zde riziko
vzniku kfeéi v lytkach. Dilezité je pfi cvieni dodrzovani spravného postavem téla (postury),

tzn. Postaveni bez zvy$ené bederni lord6zy a hrudni kyfozy.

Aby bylo cviCeni G¢inné, méla by ho Zeny provadét minimalné po dobu 30 minut, 2 — 3
krat tydné. Vyhodné&jsi je cvidit Cast&ji po malych davkach, neZ jednou do tnavy. Cviky se
obecné opakuji pfi cvifeni zpolatku 3 — 5x, postupné je mozné cviky provadét po 10
opakovanich. Pro co nejlepsi efekt cvideni, je dtleZité spravné provedeni cviku zaroven se
spravnou technikou dychéani. Zena sama pozna pocit Gnavy, ktery musi vzdy respektovat a vzdy
by méla cvideni pferusit pfi neobvyklych pocitech. PakliZe se u ni v prib&hu cviceni nebo po

pomoc. P¥i objeveni se pocitl zavrati, je nevyhodné&j§i zaujmout uvoliiovaci polohu vleZe na

boku. (1, 14)

39



3.1.5 Cviéeni v L. trimestru téhotenstvi

V prvnim trimestru neni je$t€ Zena omezovana vét§im objemem biiska, proto je mozné
zafadit v rdmci lé¢ebné télesné vychovy velké mnozZstvi variant cvikd. V tomto obdobi Zena
nesmi provadét pouze cviCeni obsahujici skoky (mohlo by dojit ke stahiim dé&loZniho svalu a
vyvolani pred¢asného porodu), vypady, cvi€eni ve visu a rychly b&h. Cvi¢it mize ve vSech
polohach (stoj, sed, klek, leh), i vleZe na bfiSe. Pozor je vSak tfeba davat v obdobi byvalé
menstruace.

Je nutné posilovat bfidni a prsni svaly, dale pak svaly klenby nozni. Cvi¢eni by mélo byt
smérovano na podporu elasticity hrudniku, podpofeni stievni peristaltiky a podpoifeni krevniho

ob&hu v dolnich kondetinach. Zvlasté dilezity je také nacvik spravného drZeni téla a relaxace.

Priklad cvicebni sestavy pro obdobi I . trimestru téhotenstvi s ohledem na dodrZeni

zasad télesné vychovy u téhotnych Zen:

Poloha ve stoji:
1 VP: stoj rozkro€ny, ruce volné podél téla
Cvik: nddech nosem upaZenim vzpazime, s vydechem tsty upaZzenim pfipaZime

(zlepSeni elasticity hrudniku)

2 VP: stoj rozkro¢ny, vzpazit, ruce spojit nad hlavou
Cvik: s nddechem se uklonime vlevo, s vydechem jdeme do VP. TotéZ cvi¢ime i na druhou
stranu.

(zlepSeni elasticity hrudniku, posileni bfi$nich svali)

3 VP: mirny stoj rozkro€ny, ruce volné podél téla
Cvik: stfidave si stoupneme na Spicky a na paty, nezadrzujeme dech. Opakujeme 10 x

(prevence kieovych Zil)

4 VP: stoj rozkroény, ruce v bok
Cvik: levou dolni koncetinu pokréime pfed sebe, ohneme ji v ky¢€li a v koleni, za stalého
udrZovani rovnovahy délame pohyby v kotniku (pfitdhneme $picku a propneme ji 5x, délame
krouzky v kotniku 5x na jednu a 5x na druhou stranu), pfinoZime levou dolni koncetinu a
totéZ cvi¢ime na druhé strané

(zlepSeni stability t€la, procviceni kotniku, prevence kieci v lytku)
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Poloha v sedu:
5 VP: turecky sed, ruce volné€ poloZeny na vnitini strané stehen, zada rovna a lopatky stazené
dolt (v depresi)
Cvik: hluboky nadech nosem do hrudniku a s pomalym vydechem pfitdhneme bradu na
hrudni kost, s dal$im naddechem narovname kréni pétet do vychoziho postaveni

Pocet opakovani: 10x, zlepSeni elasticity hrudniku a uvolnéni pfechodu kréni a hrudni patete

6 VP: turecky sed, zadda rovna a lopatky stazené dol (v depresi), ruce volné poloZeny na
vnitfni strané stehen
Cvik: levou rukou volné pfipaZime. Pravou rukou uchopime hlavu pfes levy spanek a
uklonime se co nejvice vpravo. S nddechem lehce zatlaGime hlavou proti pravé ruce a
soucasné se podivame do sméru od kterého odklanime hlavu, v této poloze vydrZ 7 sekund.
S vydechem uvolnime tlak, podivame se smérem dolii a pasivné rukou dotdhneme hlavu o
né€kolik mm niZe do uklonu. Cvi¢ime pouze do pocitu intenzivniho protazeni, necvi¢ime pies
bolest.

Pocet opakovani: 3x na kazdou stranu, protaZeni a uvolnéni krénich svali (m. trapezius)

7 VP: turecky sed, ruce voln¢ podél téla
Cvik: levou ruku volné& pfipaZzime, hlavu oto¢ime cca 45 ° doprava a pravou dlai poloZime
vtyl. Co nejvice pfedklonime hlavu (pfitahneme bradu §ikmo na hrudnik). S nddechem
zatla¢ime hlavu do pravé ruky a podivame se ofima vzhlru, vydrz 7 sekund. S vydechem
uvolnime tlak hlavy smérem vzad, podivdme se dolt a hlavu pomalu dotdhneme o nékolik
mm niZe do Sikmého ptedklonu.
Pocet opakovani: 3x na kaZdou stranu, uvolnéni a protaZeni svalstva krku (m. levator

scapulae)

8 VP: turecky sed, ruce v tyl
Cvik: hlavu maximalné pfedklonime (hlavu pfitihneme na hrudnik). S nddechem zatla¢ime
hlavou do dlani smérem vzad a soufasné se oima podivame vzhliru, vydrz 7 sekund.
S vydechem uvolnime tlak, oima se podivame dolG a pomalu, jemné dotdhneme hlavu o
nékolik mm nize do pfedklonu.

Pocet opakovani: 3x,
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9

10

11

12

13

14

VP: turecky sed, jedna dlari opfena o Celo

Cvik: s vydechem zatla¢ime hlavou smérem vpied proti odporu dlané, vydrz 7 sekund,
s nadechem napéti uvolnime. Pfi cvi€eni jsou ramena uvolnéna. Pfi tlaku se zapojuje pouze
svalstvo na predni strané §ije.

Pocet opakovani: 3x

VP: turecky sed, zadda rovna a lopatky staZzené dolt (v depresi), ruce pokréené v loktech
sviraji mi¢ ve vzdalenosti 20 — 30 cm pied hrudnikem
Cvik: s vydechem tla¢ime dlanémi do mice a za trvalého stisku mie pohybujeme paZemi

v horizontéle ze strany na stranu nebo ve vertikale vzhtiru a zpét do vy$e hrudniku.

VP: sed, leh nebo stoj, ruce pokréené v loktech sviraji mi¢ ve vzdalenosti 20 — 30 cm pred
hrudnikem

Cvik: s nddechem tla¢ime dlanémi do mice (po dobu 3 — 5 sekund), s vydechem uvolnime

VP: sed roznozmo pokrény, kolena od sebe, chodidla u sebe, paze pokréené v loktech
poloZeny na vnitini strané kolen

Cvik: s vydechem stdhneme hyzd’'ové svaly, svalstvo panevniho dna, vtdhneme mocovou
trubici, konecnik a pochvu a soucasné tla¢ime koleny smérem k sob€ proti odporu. Vydrz 3
— 4 vtefiny a poté uvolnime napéti

Podet opakovani: 5 x posileni svalstva dna panevniho, zvySeni pohyblivosti kyCelnich

kloubu

Poloha v lehu :
VP: leh na zadech, dolni koncetiny nataZené, ruce volné€ podél téla
Cvik: s nadechem nosem vzpazime, s pomalym vydechem usty pfipaZzime

Pocet opakovani: 10x, zlepSeni elasticity hrudniku
VP: leh na zadech, ruce v pfipaZeni, dolni kondetiny natazené

Cvik: stfidavé zvedame nataZenou levou a pravou dolni konéetinu nad télo

Pocet opakovani: 5x na kazdou nohu, posileni bfi§niho svalstva
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15 VP: leh na zadech, ruce v upazeni, bedra pfitisknuta k podlozce
Cvik: dolnimi konéetinami ,,Slapeme na kole*
Pocet opakovani: po 5 sekundach ,,jizdy na kole®, poté na chvili povolime dolni konéetiny.

Opakujeme jesté 2x po S sekundéch, posileni bfi$niho svalstva

16 VP: leh na zadech, ruce poloZené na bfiSe, dolni konletiny pokrené, chodidla opfena o
podlozku
Cvik: hluboky nadech nosem do bficha, pomaly vydech usty

Pocet opakovani: 10x, zlep$eni elasticity hrudniku

17 VP: leh na zadech, ruce v pfipazZeni, dolni kongetiny pokréené, chodidla opfena o podlozku
Cvik: stiidavé zvedame $picky a paty.

Poclet opakovani 10x, prevence vzniku kieCovych Zil

18 VP: leh na zadech, dolni konéetiny pokréené, mi¢ mezi koleny, chodidla opfena o podlozku,
upazime
Cvik: tiskneme mi¢ koleny a obé€ kolena poloZime na levou stranu, vratime zpét do VP a
totéz cvi¢ime na druhou stranu

Pocet opakovani: 5x na kazdou stranu, zvySeni pohyblivosti kycelnich kloubl

19 VP. leh na zadech, dolni koncetiny pokréené a mirné roznoZené ( mi¢ mezi koleny), ruce
v pfipaZeni
Cvik: s vydechem zatla¢ime koleny do mi¢e a zvedneme panev od podlozky obratel po
obratli. V kone¢né poloze se nadechneme (trup tvoii se stehny piimku), s vydechem pomalu
uvolniujeme obratel po obratli zpét do zakladniho postaveni.
Pocet opakovani: 5x, posileni hyZd’ového svalstva, posileni bfisniho, hyZzd’ového svalstva,

posileni svald panevniho dna a pfitahovaci stehen.

Poloha na boku:

20 VP: leh na boku, dolni konetiny nataZeny, leva ruka je ve vzpaZeni pod hlavou, prava ruka
udrZuje stabilitu pred t€lem
Cvik: nataZenou pravou dolni kondetinou jdeme vpred a vzad. TotéZ cvi¢ime i na pravém

boku. Cvik na prevenci zacpy.
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21

22

23

24

VP: leh na levém boku, leva ruka ve vzpaZeni na podlozZce, hlava poloZena na levé ruce,
prava ruka udrZuje stabilitu opfenim pred télem. Leva dolni konletina je nataZend, prava
dolni koncetina je pokréena v ky¢€li a v koleni pfed t€lem a koleno je podloZené overballem.
Cvik: kolenem zatla¢ime do overballu, kratce vydrzime a povolime. Pfi tlak kolenem do
micku udrzujeme télo kolmo k podlozce. TotéZ cvi€¢ime i na pravém boku

Pocet opakovani: 10 x na kazdou stranu

VP: leh na levém boku, spodni dolni konletina pokréend, horni dolni konéetina nataZena
v ose t€la, jedna horni koncetina pod hlavou a druha horni konéetina pred té€lem

Cvik: nataZenou dolni konéetinu zvedneme do vysky cca 20 cm, pfitdhneme $picku a lehce
s ni kmitdme — 10x a poté uvolnime, opakujeme 3 x. TotéZ cvi¢ime i na pravém boku.

Posileni svald na zevni strané stehna.

VP: leh na levém boku, spodni dolni konéetina natazend v ose téla, horni dolni koncetina
pokrcena pred té€lem, jedna horni koncetina pod hlavou a druhé horni kondetina pted télem
Cvik: nataZenou dolni koncetinu zvedneme do vyse cca 20 cm, pfitdhneme $pi¢ku a lehce
s ni kmitdme — 10x a poté uvolnime, opakujeme 3 x. TotéZ cvi¢ime i na pravém boku.

Posileni svald na vnitini strané stehna.

VP: leh na levém boku, leva ruka natazena pod hlavou, pravou rukou udrzujeme stabilitu
pted télem, leva dolni kon&etina je nataZend a prava dolni koncetina je pokréena pred télem.
Cvik: v tomto postaveni zavieme oi a prohloubené dychame, relaxaéni cvieni. (1, 2, 14,
15)

(viz Piilohy - 7.2.1)
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3.1.6 Cviceni ve II. trimestru téhotenstvi

Ve druhém trimestru jiZ md Zena omezenou svoji pohyblivost diky rostoucimu bfisku.
Z tohoto divodu jiZ nejsou vhodné, ani mozné cvifebni polohy na bfiSe a nékterym Zenam
mohou jiZ od této doby vadit polohy v lehu na zadech, které omezuji pritok krve dolni dutou
zilou, ktera odvédi odkyslicenou krev z dolnich konéetin a miiZe nastat pocit zavrati a omezeni
zasobeni plodu kyslikem. Tuto situaci je mozné vytes$it zménou polohy. Zeny ale vétSinou jesté
nemaji pfi cviceni v lehu na zaddech potiZe. ZaleZi na subjektivnich pocitech, které je nutné
akceptovat. Nejptijemnéjsi pro vétsinu Zen v tomto obdobi je poloha v lehu na levém boku. Pti
cviéeni se také uplatfiuji nové polohy s mirné roznoZenymi dolnimi konéetinami. Pfiblizn€¢ od
4. mé&sice t&hotenstvi se méni t&Zist& t&la. Casto to Zenu nuti k nespravnému postoji s vystréenym
bfiskem a svelkou bederni lorddézou, coz vede klumbalgiim (bolestem zad), pievazné
v v kifZové a bederni oblasti. Proto je velmi dilezity nacvik spravného drZeni téla s rameny
v depresi (spusténymi rameny), zdvizenym hrudnikem, rovnymi zady, staZenymi bfiSnimi svaly
a zatazenymi hyZzd’ovymi svaly, nepatrné pokréenymi koleny a chodidly od sebe zhruba na §ifi
panve. Prevenci pted bolestmi zad nebo alespori jeji zmirn€ni je spravné posilovani bfiSniho
svalstva. V tomto obdobi je vhodné pfidavat specidlni cviky, jako je zadrzovéni dechu a

uvoliiovani kyéelnich kloubii.

Priklad cvicebni sestavy pro obdobi II . trimestru téhotenstvi s ohledem na dodrzeni

zésad télesné vychovy u téhotnych Zen:

Poloha ve stoji:
1 VP: stoj rozkroény, ruce volné€ podél téla
Cvik: nadech nosem upaZenim vzpazZime, s vydechem sty upaZenim piipazime

(zlepSeni elasticity hrudniku)

2 VP: stoj rozkro¢ny, vzpaZit, ruce spojit nad hlavou
Cvik: s nadechem se uklonime vlevo, s vydechem jdeme do VP. Totéz cvi¢ime i na druhou
stranu.

(zlepSeni elasticity hrudniku, posileni bfisnich svall)
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3 VP: mirny stoj rozkroény, ruce volné podél téla
Cvik: stfidavé si stoupneme na $pi¢ky a na paty, nezadrZzujeme dech. Opakujeme 10 x

(prevence kiecovych zil)

4 VP: stoj rozkro¢ny, ruce v bok
Cvik: levou dolni konéetinu pokréime pred sebe, ohneme ji v ky¢li a v koleni, za stalého
udrZovani rovnovahy délame pohyby v kotniku (pfitdhneme $picku a propneme ji 5x, d€lame
krouzky v kotniku 5x na jednu a 5x na druhou stranu), pfinozime levou dolni koncetinu a
totéZ cvic¢ime na druhé strané

(zlepSeni stability téla, procviceni kotniku, prevence kieéi v Iytku)

Poloha v sedu:

5 VP: turecky sed, ruce volné poloZeny na vnitini stran€ stehen, zada rovna a lopatky staZzené
doli (v depresi)
Cvik: hluboky nadech nosem do hrudniku a pomaly vydech tsty

Pocet opakovani: 10x, zlepSeni elasticity hrudniku

6 VP: turecky sed, ruce volné poloZeny na vnitini stran€ stehen, zada rovna a lopatky stazené
dolt (v depresi)
Cvik: hluboky nadech nosem do hrudniku a s pomalym vydechem pfitdhneme bradu na
hrudni kost, s dal§im nadechem narovname kréni patet do vychoziho postaveni

Pocdet opakovani: 10x, zlepSeni elasticity hrudniku a uvolnéni ptechodu kréni a hrudni patete

7 VP: turecky sed, zada rovna a lopatky staZené doll (v depresi), ruce v upaZeni
Cvik: krouZime paZemi po dobu 10 sec a poté ruce uvolnime

Pocet opakovani: 3x, uvolnéni ramenniho kloubu

8 VP: turecky sed, zada rovna a lopatky stazené dolii (v depresi), ruce pokréené v loktech
sviraji mi€ ve vzdalenosti 20 — 30 cm pied hrudnikem
Cvik: s vydechem tlac¢ime dlanémi do mice a za trvalého stisku mice pohybujeme paZemi
v horizontéle ze strany na stranu nebo ve vertikale vzhiiru a zpé€t do vySe hrudniku.

Posileni prsniho svalstva, podpora laktace
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9

10

11

12

VP: turecky sed, zada rovna a lopatky staZené dold (v depresi), ruce upaZené poniZ, jedna
ruka je palcem nahoru a druhd palcem dold, hlava otoena k ruce s palcem dolit
Cvik: ménime smér otaceni rukou, hlavu vZdy ota€ime k ruce s palcem dolt

Pocet opakovani: 5x na kazdou stranu, uvolnéni pfechodu kréni a hrudni patefe

VP: turecky sed, zdda rovna a lopatky staZzené dolt (v depresi), ruce volné poloZeny na
vnitini strané stehen

Cvik: levou rukou volné€ pfipaZzime. Pravou rukou uchopime hlavu pfes levy spanek a
uklonime se co nejvice vpravo. S naddechem lehce zatlaGime hlavou proti pravé ruce a
soucasné se podivame do sméru od které¢ho odklanime hlavu, v této poloze vydrZz 7 sekund.
S vydechem uvolnime tlak, podivime se smérem dolt a pasivné rukou dotdhneme hlavu o
nékolik mm niZe do tklonu. Cvi¢ime pouze do pocitu intenzivniho protaZeni, necvi¢ime pres
bolest.

Pocet opakovani: 3x na kazdou stranu, protaZeni a uvolnéni krénich sval (m. trapezius)

VP: turecky sed, ruce volng podél téla

Cvik: levou ruku volné pfipaZime, hlavu oto¢ime cca 45 ° doprava a pravou dlail poloZzime
v tyl. Co nejvice pfedklonime hlavu (pfitdhneme bradu $ikmo na hrudnik). S nadechem
zatlaime hlavu do pravé ruky a podivame se oima vzhiru, vydrz 7 sekund. S vydechem
uvolnime tlak hlavy smérem vzad, podivame se dolt a hlavu pomalu dotdhneme o nékolik
mm niZe do Sikmého predklonu.

Pocet opakovani: 3x na kazdou stranu, uvolnéni a protaZeni svalstva krku (m. levator

scapulae)

VP: turecky sed, ruce v tyl

Cvik: hlavu maximalné ptedklonime (hlavu pfitdhneme na hrudnik). S nddechem zatla¢ime
hlavou do dlani smérem vzad a souCasné se ofima podivdme vzhlru, vydrz 7 sekund.
S vydechem uvolnime tlak, ofima se podivame dolG a pomalu, jemné dotdhneme hlavu o
nékolik mm niZe do predklonu.

Pocet opakovéni: 3x,
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13

14

15

VP: turecky sed, jedna dlari opiend o ¢elo

Cvik: svydechem zatla¢ime hlavou smérem vpfed proti odporu dlan&, vydrz 7 sekund,
s nadechem napéti uvolnime. Pii cvifeni jsou ramena uvolnéna. Pi tlaku se zapojuje pouze
svalstvo na pfedni strané §ije.

Pocet opakovani: 3x

VP: sed roznoZmo pokrény, kolena od sebe, chodidla u sebe, paZze pokréené v loktech
poloZeny na vnitfni strané kolen

Cvik: s vydechem stdhneme hyZzd'ové svaly, svalstvo panevniho dna, vtdhneme mocovou
trubici, kone¢nik a pochvu a souc¢asné tla¢ime koleny smérem k sobé proti odporu. Vydrz 3
— 4 vtefiny a poté uvolnime napéti

Pocet opakovani: 5 x , posileni svalstva dna panevniho

VP: sed roznoZmo pokrény, ruce volné podél téla
Cvik: s nddechem upazenim vzpaZime. S vydechem pomalu silou stahujeme pokréené lokty
k pasu, hibety rukou protlaéime co nejvice vzad. Ramena a lopatky stahujeme dold.

Pocet opakovani: 10x, posileni mezilopatkového svalstva

Poloha na boku:

16

17

VP: leh na boku, dolni konéetiny nataZeny, leva ruka je ve vzpaZeni pod hlavou, prava ruka
udrZuje stabilitu pied télem
Cvik: nataZenou pravou dolni konéetinou jdeme vpfed a vzad. TotéZ cviéime i na pravém

boku. Cvik na prevenci zacpy.

VP: leh na levém boku, leva ruka ve vzpaZeni na podloZce, hlava poloZena na levé ruce,
prava ruka udrZuje stabilitu opfenim pfed té€lem. Leva dolni kondetina je nataZena, prava
dolni konéetina je pokréend v ky¢€li a v koleni pred té€lem a koleno je podloZené overballem.
Cvik: kolenem zatla¢ime do overballu, kratce vydrzime a povolime. Pfi tlak kolenem do
micku udrzujeme té€lo kolmo k podlozce. TotéZ cvic¢ime i na pravém boku

Pocet opakovani: 10 x na kazdou stranu
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18

19

20

2]

VP: leh na levém boku, spodni dolni koncetina pokréend, horni dolni kongetina nataZena
v ose téla, jedna horni konc¢etina pod hlavou a druha horni kon&etina pfed télem

Cvik: nataZenou dolni koncetinu zvedneme do vysky cca 20 cm, pfitdhneme $piku a lehce
s ni kmitdme — 10x a poté uvolnime, opakujeme 3 x. Totéz cvi¢ime i na pravém boku.

Posileni sval na zevni strané stehna.

VP: leh na levém boku, spodni dolni koncetina natazend v ose téla, horni dolni kondetina
pokrcena pred t€lem, jedna horni koncetina pod hlavou a druh4 horni konéetina pted té€lem
Cvik: nataZenou dolni koncetinu zvedneme do vy$e cca 20 c¢m, pfitdhneme $pi¢ku a lehce
s ni kmitdme — 10x a poté uvolnime, opakujeme 3 x. TotéZ cvi¢ime i na pravém boku.

Posileni svalt na vnitini strang stehna.

VP: leh na levém boku, leva ruka ve vzpaZeni na podloZce, hlava poloZend na levé ruce,
prava ruka udrZuje stabilitu opfenim pired télem, dolni koncetiny natazené

Cvik: unoZime napnutou pravou dolni konletinu, pokréime ji, chytime se rukou pod kolenem
a pfitdhneme pravou dolni koncetinu k boku, mimi bfisko. To samé cvi¢ime i na druhou
stranu

Opakujeme 5x na kazdou stranu, zvy$eni pohyblivosti ky&elnich kloubt

VP: leh na levém boku, leva ruka nataZzend pod hlavou, pravou rukou udrZzujeme stabilitu
pred télem, leva dolni koncletina je nataZend a prava dolni koncetina je pokréena pred télem.

Cvik: v tomto postaveni zavieme oci a prohloubené dychdme, relaxa¢ni cviceni

Poloha vsedé s oporou o paze za télem:

22

23

VP: vsedé s oporou o paze za télem, dolni koncetiny natazené
Cvik: zvedneme levou dolni nataZzenou koncetinu a obloukem ji unoZime. Vratime ji zpét a to
samé cviime pravou dolni koncetinou.

Pocet opakovani: 5x na kazdou stranu, posileni bfi$nich svala

VP: vsedé€ s oporou o paze za télem, kolena pokréend, chodidla na podlozZce

Cvik: stoupneme si na $pi¢ky a na paty, opakujeme 10 x, prevence vzniku kiecovych Zil
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Poloha na viech ¢étyFech koncetinach:

24 VP: vzpor kle¢mo (poloha na vSech Ctyfech koncetinach, dlané jsou p¥imo pod rameny, prsty

25

sméftuji vpied, kolena jsou pod kyClemi na §ifi panve, rovna zada, hlava v prodlouZeni trupu)
Cvik: s vydechem se maximaln€ prohneme v bedrech a podivame se na kolena, s nadechem
se vratime zpét do vychoziho postaveni

Pocet opakovani: 5x, vyrovnani hrudni a bederni patete do pfedklonu

VP: vzpor kleémo (poloha na vSech Etyfech koncetinach, dlané jsou pfimo pod rameny, prsty
sméfuji vpied, kolena jsou pod ky¢lemi na §ifi panve, rovna zada, hlava v prodlouZeni trupu)
Cvik: s nadechem zvedneme bérce lehce nad podlozku a vytocime je vlevo. Hlavu otoéime
na stejnou stranu jako jdou nohy a podivame se pfes rameno na $picky. S vydechem se
vratime zpét do vychozi polohy. TotéZ cvi¢ime i na druhou stranu.

Pocet opakovéni: 3 x na kazdou stranu, uvolnéni a vyrovnani bederni a hrudni péatefe do

rotace

Poloha v sedu na gymnastickém mi¢i:

26

27

28

29

30

31

VP: sed na mi¢i, ruce pfidrZzuji mi€ ze stran

Cvik: mirn€ se pohupujeme

VP: sed na mici, ruce pfidrZuji mi€ ze stran

Cvik: v rytmu pohupovani stfidave pfitahujeme kolena k hrudniku

VP: sed na mi¢i, ruce pfidrzuji mi¢ ze stran

Cvik: v rytmu pohupovani stiidavé vykopavame jednu a druhou dolni koncetinu pted sebe

VP: sed na mici, ruce v bok

Cvik: vychylujeme panev stfidave vpravo a vlevo

VP: sed na mici, jedna ruka fixuje mi€ pted té€lem a druhd ruka za télem

Cvik: podsazujeme panev vpted a vzad

VP: sed na mi€i, ruce v bok

Cvik: podsazujeme panev vpied a vzad
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32 VP: sed na mi¢i, ruce v bok

Cvik: panvi délame krouzky

33 VP: sed na miéi, ruce ptidrZuji mi¢ ze stran

Cvik: nohy postavime na $pi¢ky a na paty, sttidame Spi¢ky a paty

34 VP: sed na miéi, ruce poloZeny na bfisku
Cvik: hluboky nadech nosem, b¥i$ni st¥na se vyklenuje, vydech tsty, biisko se oplostuje
(1,2, 14, 15)
(viz Ptilohy - 7.2.2)
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3.1.7 Cviéeni ve IIL. trimestru téhotenstvi

V obdobi 3. trimestru se ke cvi€eni pfidava také priprava k porodu. Soucasti cvi¢eni by
meél byt i nacvik riznych technik dychéani pro jednotlivé porodni doby a Zena by méla byt také

instruovana o technikach automasaze (k¥iZové oblasti, podbtisku a lytek).(1, 14)

Priklad cvicebni sestavy pro obdobi IIL. trimestru téhotenstvi s ohledem na dodrZeni zasad

t€lesné vychovy u téhotnych Zen

Poloha v sedu:

1 VP: turecky sed, ruce volné poloZeny na vnitni strané stehen, zada rovna a lopatky staZené
dolu (v depresi)
Cvik: hluboky nadech nosem do hrudniku a pomaly vydech sty

Pocet opakovani: 10x, zlepSeni elasticity hrudniku

2 VP: turecky sed, ruce volné poloZeny na vnitini strané stehen, zdda rovné a lopatky staZené
dolu (v depresi)
Cvik: hluboky nadech nosem do hrudniku a s pomalym vydechem pfitdhneme bradu na
hrudni kost, s dal$im nadechem narovname kréni patef do vychoziho postaveni

Pocet opakovani: 10x, zlepSeni elasticity hrudniku a uvolnéni pfechodu kréni a hrudni patefe

3 VP: turecky sed, zada rovna a lopatky staZzené doli (v depresi), ruce v upazeni
Cvik: krouzime paZemi po dobu 10 sec a poté ruce uvolnime

Pocet opakovani: 3x, uvolnéni ramenniho kloubu

4 VP: turecky sed, zada rovna a lopatky staZzené dolt (v depresi), ruce pokréené v loktech
sviraji mi¢ ve vzdalenosti 20 — 30 cm pfed hrudnikem
Cvik: s vydechem tladime dlanémi do mile a za trvalého stisku mi€e pohybujeme paZemi
v horizontale ze strany na stranu nebo ve vertikale vzhiru a zpét do vyse hrudniku.

Posileni prsniho svalstva, podpora laktace

5 VP: turecky sed, zada rovna a lopatky staZené dolu (v depresi), ruce upaZené poniZ, jedna
ruka je palcem nahoru a druh4 palcem dold, hlava otoend k ruce s palcem dolii
Cvik: mé&nime smér otaleni rukou, hlavu vZdy otacime k ruce s palcem dolii

Pocet opakovani: 5x na kaZdou stranu, uvolnéni pfechodu kréni a hrudni patere
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6 VP: turecky sed, zada rovna a lopatky stazené dolG (v depresi), ruce volné poloZeny na
vnitini strané stehen
Cvik: levou rukou volné pfipaZzime. Pravou rukou uchopime hlavu pfes levy spanek a
uklonime se co nejvice vpravo. S nddechem lehce zatlalime hlavou proti pravé ruce a
souCasné se podivime do sméru od kterého odklanime hlavu, v této poloze vydrz 7 sekund.
S vydechem uvolnime tlak, podivame se smérem dolé a pasivné rukou dotdhneme hlavu o
n€kolik mm niZe do uklonu. Cvi¢ime pouze do pocitu intenzivniho protaZeni, necviime pfes
bolest.

Pocet opakovani: 3x na kaZdou stranu, protazeni a uvolnéni krénich svalli (m. trapezius)

7 VP: turecky sed, ruce volné podél téla
Cvik: levou ruku volné pfipazime, hlavu otogime cca 45 ° doprava a pravou dlafi poloZime
vtyl. Co nejvice pfedklonime hlavu (pfitdhneme bradu $ikmo na hrudnik). S nddechem
zatla¢ime hlavu do pravé ruky a podivdme se ofima vzhiru, vydrz 7 sekund. S vydechem
uvolnime tlak hlavy smérem vzad, podivame se dolt a hlavu pomalu dotdhneme o né&kolik
mm niZe do Sikmého ptedklonu.
Polet opakovéni: 3x na kaZdou stranu, uvolnéni a protazeni svalstva krku (m. levator

scapulae)

8 VP: turecky sed, ruce v tyl
Cvik: hlavu maximalné pfedklonime (hlavu pfitahneme na hrudnik). S nadechem zatladime
hlavou do dlani smérem vzad a soufasné se ofima podivame vzhlru, vydrz 7 sekund.
S vydechem uvolnime tlak, o¢ima se podivame dold a pomalu, jemné dotdhneme hlavu o
nékolik mm miZe do pfedklonu.

Pocet opakovani: 3x,

9 VP: turecky sed, jedna dlan opfena o Celo
Cvik: s vydechem zatla¢ime hlavou smérem vpted proti odporu dlang, vydrz 7 sekund,
s naddechem napéti uvolnime. Pfi cvieni jsou ramena uvolnénd. Pfi tlaku se zapojuje pouze
svalstvo na predni stran¢ $ije.

Pocet opakovani: 3x
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10

11

VP: sed roznoZzmo pokrény, kolena od sebe, chodidla u sebe, paZe pokréené v loktech
poloZeny na vnitini stran€ kolen

Cvik: s vydechem stdhneme hyzd’'ové svaly, svalstvo panevniho dna, vtdhneme mocovou
trubici, kone¢nik a pochvu a soucasné tla¢ime koleny smérem k sobé proti odporu. Vydrz 3
— 4 vtefiny a poté uvolnime napéti

Pocet opakovani: S x , posileni svalstva dna panevniho

VP: sed roznozmo pokrény, ruce volné€ podél téla
Cvik: s nddechem upaZenim vzpaZime. S vydechem pomalu silou stahujeme pokréené lokty
k pasu, hibety rukou protlaéime co nejvice vzad. Ramena a lopatky stahujeme doli.

Pocet opakovani: 10x, posileni mezilopatkového svalstva

Poloha v lehu :

12

13

14

15

VP: leh na zadech, dolni konéetiny natazené, ruce volné podél t€la
Cvik: s nddechem nosem vzpaZzime, s pomalym vydechem usty pfipaZime

Pocet opakovéni: 10x, zlepSeni elasticity hrudniku

VP: leh na zadech, ruce poloZené na bfiSe, dolni konCetiny pokréené, chodidla opfend o
podloZku
Cvik: hluboky nddech nosem do bficha, pomaly vydech usty

Poclet opakovéni: 10x, zlepSeni elasticity hrudniku

VP: leh na zadech, dolni koncetiny pokr&ené, chodidla opfena o podlozku, ruce voln€ podél
téla

Cvik: s hlubokym nadechem do bficha zvedneme ob¢ ramena smérem k uSim, s pomalym
vydechem ramena uvolnime

Pocet opakovani: 5x, zlep$eni elasticity hrudniku, uvolnéni ramennich kloubd

VP: leh na zadech, dolni konéetiny pokréené, ruce poloZené na bfichu
Cvik: nadech vleZe, s vydechem zvedneme hlavu (ramena zidstavaji na podloZce) a foukneme
si na bfisko

Pocet opakovani: 10 x, posileni bfi$nich svalt
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16

17

18

19

20

21

VP: leh na zadech, dolni koncetiny nataZzené, ruce volné podél téla

Cvik: ptitahneme $picky u nohou, nadech na podloZce a pii zvednuti hlavy si foukneme na
jedno koleno, kolena stfidame (pfi fouknuti na koleno se zveda pouze hlava, ne ramena).
Pocet opakovani: 5 x na kazdou stranu, poté kratky odpocinek a sérii po 5 cvicich na kazdou

stranu zopakovat, posileni bfisnich svall

VP. leh na zadech, dolni koncetiny pokrené, ruce volné podél téla
Cvik: vtdhneme mocovou trubici, kone¢nik a pochvu, zadrZzime na 3 — 4 vtefiny a stah
povolime

Pocet opakovani: 10 x , posileni svalstva panevniho dna

VP: leh pokrémo mirn€ roznoZny, ruce v pfipaZeni
Cvik: s vydechem podsadime panev, s nadechem uvolnime napéti

Pocet opakovani: 10 x, posileni hyZd’ového svalstva

VP. leh pokrémo mirné roznoZny, ruce v piipaZeni

Cvik: s vydechem zvedneme panev od podloZky obratel po obratli. V kone¢né poloze se
nadechneme (trup tvofi se stehny pfimku), s vydechem pomalu uvoliiujeme obratel po obratli
zpét do zadkladniho postaveni.

Pocet opakovani: 5x, posileni hyZd’ového svalstva

Cil: posileni bfisniho, hyZd’ového svalstva, posileni svali panevniho dna a pfitahovalt

stehen.

VP: leh na zadech, dolni koncetiny nataZené, dlan€ poloZené na biise
Cvik: s nddechem nosem se nadechneme do bfiska, s vydechem bfisni sténa klesa

Pocet opakovani: 5 x, zlepSeni elasticity hrudniku

VP: leh na zadech, dolni kongetiny pokréené, ruce volné podél téla
Cvik: natdhneme levou nohu a pfitdhneme levou $picku, levou nohu vratime do pokrceni a to
samé provedeme s pravou nohou, nezadrZujeme dech

Podet opakovani: 5x na kaZzdou nohu, prevence vzniku kiecovych Zil
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22

23

24

25

VP: leh na zadech, dolni koncetiny pokréeny v kolenou, ruce voln& podél téla

Cvik: levou nohou ,$lapeme na kole“ smérem dopfedu a propiname 3picku, po 3
opakovanich vyménime nohy a to samé provadime pravou nohou. Poté vratime pravou nohu
do VP a levou nohou ,,8lapeme na kole* smérem vzad, také 3x a vyménime nohy. Prevence

vzniku kfecovych Zil, protaZeni lytkového svalu

VP: leh na zadech, dolni konéetiny pokréeny v kolenou, plosky vedle sebe, ruce volné podél
téla
Cvik: s nddechem roztdhneme nohy co nejvice od sebe, s vydechem vratime zpét

Pocet opakovani: 5 x, protazeni vnitfnich stehennich svalt

VP: leh na zadech

Cvik: s vydechem pomalu rukou pfitdhneme pokréenou levou dolni kondetinu k b¥isku a
vyto€ime ji kolenem do strany. V této poloze se nadechneme a s vydechem pomalu suneme
dolni konéetinu zevnim okrajem chodidla po zemi az do pfinoZeni.

Pocet opakovani: 3 x na kazdou stranu, uvolnéni k¥izoky¢elniho skloubeni (sakroiliakalniho)

VP: leh na zadech

Cvik: spojime obé chodidla a tahem po podloZce je pfisuneme co nejbliZze k panvi. Kolenni
klouby jsou vytofeny maximalné zevné. V této poloze polozime dlané na vnitini stranu
kolen, s nddechem koleny lehce zatlaéime proti odporu dlani smeérem vzhiiru a po kratké
vydrzi zcela uvolnime svalové napéti a jemnym tlakem rukou zatla¢ime kolena co nejblize
k podloZzce. Do vychoziho postaveni se znovu vratime tahem chodidel po podloZce
s maximalnim vyto¢enim kolen.

Pocet opakovani: 3 x, uvolnéni k¥iZokycelniho skloubeni (sakroiliakalniho)

Poloha na boku:

26

VP: leh na levém boku, spodni dolni koncetina pokréend, horni dolni koncetina natazena
v ose téla, jedna horni koncetina pod hlavou a druhé horni koncetina pted télem

Cvik: natazenou dolni konéetinu zvedneme do vysky cca 20 cm, pfitdhneme $pic¢ku a lehce
s ni kmitdme — 10x a poté uvolnime, opakujeme 3 x. Totéz cvi€¢ime i na pravém boku.

Posileni svall na zevni strané stehna.
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27 VP: leh na levém boku, spodni dolni konéetina nataZzena v ose téla, horni dolni kondetina

28

pokrcena pred télem, jedna horni koncetina pod hlavou a druha horni kongetina pied télem
Cvik: nataZenou dolni koncetinu zvedneme do vysSe cca 20 cm, ptitahneme $pi¢ku a lehce
s ni kmitame — 10x a poté uvolnime, opakujeme 3 x. TotéZ cvi¢ime i na pravém boku.

Posileni svald na vnitfni strané stehna.

VP: leh na levém boku, spodni dolni koncetina nataZena v ose téla, horni dolni koncetina
pokréend, jedna horni koncetina pod hlavou a druha horni konc¢etina pfed télem

Cvik: pokréenou dolni koncetinou se dotkneme kolenem pted télem a $pi¢kou za télem

Pocet opakovani: 5x na kaZzdou stranu. TotéZ cvi¢ime i na pravém boku.

Uvolnéni bederni patefe do rotace, uvolnéni ky¢elnich kloubti.

Poloha na vSech ¢tyFech kondetinach:

29

30

VP: vzpor kle¢mo (poloha na vSech ¢tyfech konéetinach, dlané jsou pfimo pod rameny, prsty
sméfuji vpred, kolena jsou pod ky¢lemi na §ifi panve, rovna zada, hlava v prodlouZeni trupu)

Cvik: s vydechem se maximalné prohneme v bedrech a podivame se na kolena, s nddechem
se vratime zpét do vychoziho postaveni

Pocet opakovani: 5x, vyrovnani hrudni a bederni patefe do predklonu

VP: vzpor kle¢mo (poloha na vSech ¢tyfech koncetinach, dlané jsou ptimo pod rameny, prsty
sméfuji vpted, kolena jsou pod ky¢lemi na §ifi panve, rovna zada, hlava v prodlouzeni trupu)
Cvik: s nddechem zvedneme bérce lehce nad podlozku a vytocime je vlevo. Hlavu otocime
na stejnou stranu jako jdou nohy a podivame se pfes rameno na $picky. S vydechem se
vratime zpét do vychozi polohy. TotéZ cvic¢ime i na druhou stranu.

Pocet opakovani: 3 x na kaZzdou stranu, uvolnéni a vyrovnani bederni a hrudni patete do
rotace.(l, 2, 14, 15)

(viz Seznam pfiloh - 7.2.3)
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3.1.8 Kasuistika

Jméno pacienta: A.M

Datum narozeni: 1979

Pohlavi: Zenské

Rodinna anamnéza: bez zatéze

Osobni anamnéza: nevyznamna, bézna détska onemocnéni

Nynéjsi stav: 32. tyden téhotenstvi

Socialni a pracovni anamnéza: vdand, 1 dit€. Nyni na matefské dovolené, dfive pracovala

v bankovnim sektoru — sedavé zamé&stnani

Gynekologickd anamnéza: jeden spontinni porod bez komplikaci (chlapec 3 100 g/49cm)

episiotomie neprovedena

Alergicka anamnéza: neudava

Farmakologickd anamnéza: neudava

Sportovni anamnéza: vySetfovand do 20 let hrala zavodng basketball, pfed 1. ot€hotnénim
sportovala rekreadné — basketball, b&h, jizda na kole. V prib&hu 2. t&€hotenstvi cviCila jen
nepravidelné v domdacim prostiedi, sport po zjidténi t&hotenstvi neprovozovala, jen rekreacné

prochéazky

Abusus: nekoufi,v nyn&jsim stavu alkohol nepije, jinak pouze stfidmé
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Vstupni vySetieni (ze dne 10.3.2007)

Télesna hmotnost:

pfed ot€hotnénim: 68 kg
ve 32. tydnu téhotenstvi: 80 kg
Télesna vyska: 179 cm

Kinesiologickv rozbor:

Objektivni vySetfeni: ASPEKCI

Zezadu — levé rameno nize

leva lopatka niZe

thorakobrachialni trojuhelnik vpravo zmenSeny oproti druh€ stran€

glutedlni ryha vlevo niZe
stehna symetricka

lytka symetrick4

Z boku — protrakce obou ramen
pfedsunuté hlava
podélné ploché nohy
hyperlordosa L patete

anteverze panve

Zepiedu — levé rameno mze
lopata kosti kycelni vlevo nize
stehna symetricka
kolena ve stfednim postaveni
lytka symetricka
bilateralng srostly 2. a 3. prst u nohou
naznacen hallux valgus bilateralné

pfi¢né ploché nohy oboustranné
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Antropometrie - obvody:

pfes stehna leva strana 57 cm  prava strana 58 cm

ptes lytka leva strana 36 cm  prava strana 37,5 cm
nad kotniky levd strana 21 cm  prava strana 21,5 cm
pfes patu a nart leva strana 29,5 cm  prava strana 29,5 cm
ptes hlavi¢ky metatarst leva strana 21,5 cm  prava strana 21,5 cm

Kloubni rozsahy: vysetieny orientaéné — v normalu

Hypermobilita: lokalni — kolenni klouby

VySetfeni dynamiky patefe: patef se rozviji plynule ve vSech uUsecich, pravy paravertebralni

val je vyraznéjsi

Orientacni vySetieni svalové sily:

Btisni svaly — 4+, patrna diastaza bfi$nich svald v Grovni pupku
Hyzd'ové svaly — 5, lehce oslaben levy m. glutaecus maximus, st. 4+

Panevni dno — bez obtizi

Zkracené svaly a svalové skupiny:

m. trapezius bilateraln€ —  stupen zkraceni 1
prsni svaly bilateraln¢ - stuperi zkraceni 1
m. iliopsoas bilateralné - stupen zkraceni 1
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Kratkodoby plan:

Jako sviij nejvetsi soucasny zdravotni problém uvadi vySetfovana bolest dolnich koncetin
spojenou s otoky nohou a obcasnou bolest voblasti bederni patefe. Vzhledem k témto

okolnostem a také s pfihlédnutim k vysledkdm kineziologického rozboru, se pfi terapii zaméfim

cviky k prevenci vzniku plochonoZzi
polohovani dolnich koncetin do zvySené polohy
posileni hyZzd’ového svalstva
uvolnéni m. trapezius oboustranné
uvolnéni a posileni prsnich svald oboustranné
uvolnéni bederni patefe

- zpevnéni mezilopatkového svalstva

nacvik spravného drzeni téla

Terapie:

VySetfovanou jsem pfi prvni navitévé poudila o tom, které pohybové aktivity jsou pro ni
vzhledem k jejimu stupni t€hotenstvi vhodné a upozornila jsem ji na pohyby, kterych by se méla
vyvarovat. S ohledem na jeji stav jsem pro ni sestavila vhodnou cviebni jednotku s pouZitim
rehabilitacnich pomticek — overballu a gymnastického miée. Cvi¢ebni sestavu jsem zameéfila na
protaZeni a posileni prsnich svali. Dale jsem do cviceni zafadila prvky k posileni zadovych,
hyzd’ovych, a mezilopatkovych svalii. Také jsem do cvi€eni zatadila prvky k posileni a uvolnéni
svalstva panevniho dna, cviky zvySujici kloubni pohyblivost v ky€elnich kloubech, vyrovnavaci
a uvoliiovaci cviky zaméfené na bederni oblast patefe a korekci vadného drZeni téla.

Naudila jsem vySetfovanou cvik na uvolnéni horni ¢asti m. trapezius a levatoru scapulae
za pouZiti antigravitacni techniky.

ProtoZze v dobé navstévy vySetfovand uvadéla lehkou bolest v oblasti bederni patefe,
provedla jsem u ni mékkou techniku na uvolnéni této oblasti (vySetfovand méla pied 2.
téhotenstvim obc¢asné bolesti v oblasti L patefi po ndmaze. V prib&hu 2. t€¢hotenstvi jsou obtiZe
s bolestmi L patete casté&jsi).

Zvlastni pozornost jsem vénovala cvieni k prokrveni dolnich koncetin a k prevenci

vzniku kfedovych zil a pfedev§im cvikiim na prevenci vzniku plochych nohou a to ztoho
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diivodu, Ze sama vySetfovand citi jako svilj nejvétsi soucasny zdravotni problém bolest dolnich
koncetin spojenou s otoky nohou.
Doporucila jsem ji také polohovani dolnich konéetin do zvy$ené polohy, kdykoli to bude

mozZné.

Pfi druhé navstéve (dne 17.3.2007) jsem u vySetfované ovéfila spravné provadéni cvikdl,
které jsem ji doporucila. Vzhledem k tomu, Ze vySetfovana uvadéla problémy s duSnosti béhem
zvy$ené aktivity, zaméfila jsem se na dechovou gymnastiku a s vy$etfovanou jsem nacvicovala
hluboké bfisni dychani, které miize pouzit b€hem porodu pti d€loZnich kontrakcich.

Vysetfované jsem ukazala vhodné dychani pro jednotlivé porodni doby.

Vzhledem k tomu, Ze vySetfovana nechce béhem porodu vyuzit mozZnosti tiSeni bolesti
pomoci lékafskych zasahii, nauéila jsem ji techniku automobilizaénich masazi v oblasti
podbfisku a kfiZzové krajiny, které pomahaji zmirfiovat porodni bolesti. Nacviéila jsem s ni také
odleh¢ovaci polohu na gymnastickém mici, ktery bude v ji zvoleném porodnim zafizeni moci

vyuzit. Dala jsem ji také navod na cvi€eni v obdobi po porodu.

Vystupni vySetreni (ze dne 28.3.2007)

Télesna hmotnost:

pred ot€hotnénim: 68 kg

ve 35. tydnu téhotenstvi: 82 kg

Télesna vyska: 179 cm

Kinesiologicky rozbor:

Objektivni vySetieni: ASPEKCI

Zezadu — levé rameno nize
leva lopatka nize
thorakobrachialni trojihelnik vpravo zmenseny oproti druhé strané

glutealni ryha vlevo niZe
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stehna symetricka

lytka symetricka

Z boku — protrakce obou ramen
pfedsunuté hlava
podélné ploché nohy
hyperlordosa L pétete

anteverze panve

Zeptedu — levé rameno nizZe
stehna symetricka
lopata kosti ky€elni vlevo nize
kolena ve stfednim postaveni
lytka symetricka
bilateralng srostly 2. a 3. prst u nohou
naznacen hallux valgus bilateralné

pfi€né ploché nohy oboustranné

Antropometrie - obvody:

pres stehna levé strana 57,5 cm  pravé strana 58 cm
ptes lytka leva strana 36 cm prava strana 37 cm
nad kotniky levé strana 21,5 cm  pravé strana 21,5 cm
pfes patu a nart leva strana 29,5 cm  prava strana 29,5 cm
ptes hlavi¢ky metatarst leva strana 21,5 cm  prava strana 21,5 cm

Kloubni rozsahy: vysetfeny orienta¢né — v normalu

Hypermobilita: lokalni — kolenni klouby

VySetreni dynamiky patefFe: patet se rozviji plynule ve vSech usecich,

Orientaéni vySetreni svalové sily:
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Bfi$ni svaly — 4+, patrna diastaza briSnich svaldl v drovni pupku
HyZd’ové svaly — 5

Panevni dno — bez obtizi

Zkriacené svaly a svalové skupiny:

m. trapezius (horni ¢ast) bilateralné lehce zkracen

prsni svaly bilateralné lehce zkraceny

m. iliopsoas bilateralné — stupeil zkraceni 1

Dlouhodoby plan:

VySetfovana byla instruovana o cvicich, které by méla do obdobi porodu provadét.
Spravnost provedeni t&chto cvikl jsem u ni zkontrolovala. Rovnéz tak byla poucena o vhodnych
cvicich pro obdobi po porodu. Vzhledem k tomu, Ze jiz pfed druhym té€hotenstvim vySetfovana
trpéla ob&asnymi bolestmi dolnich konéetin a uvedla, Ze ploché nohy méla diagnostikované jiz
v détstvi, doporucila jsem ji v obdobi t&€hotenstvi nosit vhodnou ortopedickou obuv a bude-li mit
jesté vobdobi po porodu problémy sbolestmi nohou, doporucila jsem ji navst€vu lékafe

ortopeda.

Zavér: U vySetfované po zainstruovani a pravidelném cvi¢eni zaméfeném na prevenci vzniku
kieGovych Zil a pfedevdim cvikli na prevenci vzniku plochych nohou, doSlo ke sniZeni
bolestivosti dolnich kon&etin. Orientaénim vySetfenim svalové sily jsem zjistila, Ze po terapii
doslo k posileni levého m. glutaeus maximus ze stupné svalové sily 4+ na stuperi 5. Doslo také
k uvolnéni horni &asti m. trapezius oboustranné. U prsnich svall po terapii pomoci PIR doslo
k viditelnému uvolnéni.

(viz Piilohy — 7.3)
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3.1.9 Specialni cviceni

Dechové cviceni

Dychani je jednou z nejzakladngjSich funkeci lidského organismu. Spravné dychani
zlepSuje celkovy zdravotni stav a zabezpe&uje nejen zdravou funkci plic a srdce, ale také celého
t€la. Plné a rytmické dycham nas uklidfiuje a poskytuje nam emocionalni stabilitu. Diikazem
naSeho nespravného dychani je nasledné zvy$ené napéti v krénich a $ijovych svalech, svalech
ramennich, trapézovém svalu. (7)

Dechové cvi€eni u t€hotnych Zen je zaméfeno na nacvik spravného stereotypu dychani a
na dychani béhem porodu.

Brénice, hlavni dychaci sval oddéluje bfisni a hrudni dutinu. Pfi nadechu klesa dold,
stlaCuje bii$ni organy a pohybuje se smérem k horni ¢asti délohy a tim umozni zvét§eni objemu
hrudniku. Pfi vydechu jde naopak vzhiiru. P#i intenzivnim hlubokém dychéni je rozsah jejiho
pohybu az 7 cm.

Nécvik hlubokého dychani je pro budouci maminku velmi dilezity, a to v obdobi mezi
jednotlivymi stahy. Naopak zrychlené ,,psi“ dychéani je nutné provadét p#i kontrakcich, kdy je
nutné co nejvice uvolnit bfi$ni svaly a branici udrzovat ve zvySené poloze.

Dychéni miZeme rozdé€lit na ¢ast nadechovou (inspirium), kdy dojde ke zvétSeni objemu
hrudniku a v hrudni dutin€ se vytvoii podtlak a nastane proudéni vzduchu do plic. Druhou fazi
dychani je obdobi vydechové (expirium), kdy hrudni pietlak vytlacuje vzduch z plic.

Pro t€hotnou Zenu je dileZité, aby uméla provadét vSechny tii typy dychéni. Jedna se o

biidni dychani, dolni hrudni dychéni a horni hrudni dychani.

Bris$ni dychani

Maminky ve vy$§im stupni gravidity maji stimto typem dychani problémy a Casto
ho neovladaji, protoZe u nich pfevazuje typ hrudniho dychani. Bii$ni dychani je ale nezbytné
v dobé& délozni kontrakce, kdy musi maminka pravidelng, pomalu a zhluboka dychat do biiska.
Maminka se musi naucit dychat tak, aby pfi pomalém nadechu uvolnila bfi$ni sténu tzn., Ze jeji
bfisko se nafoukne a vyklene. Béhem vydechu pak bii$ni sténa klesa. Pfi tomto typu dychani se
pii déloZni kontrakci nezvySuje nitrobfisni tlak, coz je velice dtlezité pro hladky priibéh porodu.
Navic Zena spravné provadénym biiSnim dychanim dodava v dob& kontrakce plodu veétsi
mnozstvi kysliku. Zvlada-li Zena zadrZeni dechu po dobu 60 sekund a umi-li p#i porodu spojit

zadrZeni dechu a tla¢eni s dobou déloZni kontrakce, probiha u ni II. doba porodni ekonomicky.
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Nacvik b¥iSniho dychani:

VP: leh na zadech, dolni kondetiny pokréené a mirné roznozené , dlan& poloZené na bfisku
Cvik: hluboky nadech nosem, sténa bfisni se vyklenuje. Hluboky vydech usty, bfisko volné

klesa. Nadech a vydech postupné prodluZzujeme.

VP: leh na zadech, dolni konletiny pokréené a mirné roznoZené, dlané poloZené na bfisku
Cvik: hluboky nadech nosem, hluboky vydech usty, hluboky nddech nosem a zadrZime dech na
20 sekund, postupné se nadech snaZime zadrZet aZ po dobu 60 sekund, coZ je doba jedné dé&loZni

kontrakce. Hluboky vydech a hluboky nddech opakujeme nékolikrat ve vlastnim volném rytmu.

V ptipadé€, Ze budouci maminka neni schopna zadrZet dech po dobu 60 sekund, nau¢ime
ji tzv. pfidechnuti. To znamena, 7e jakmile uZz dale nemtZe dech zadrZet, bez ptedchoziho

vydechnuti se rychle a kratce nadechne, aniZ by piedtim vydechla a znovu zadrZi dech.

Psi dychani
Tento druh dychani Zena provadi pfi kontrakcich na konci prvni doby porodni, kdy
pocituje také tlak na koneénik (nesmi je$té tlagit), aby co nejvice uvolnila bfisni svaly. Toto

dychani je povrchni, rychlé, mélké.

Nacvik psiho dychani:

VP: stoj rozkro¢ny, mirny ptedklon, dlafi jedné ruky je poloZena na horni ¢asti hrudniku, druha
dlari je na sténé bfis$ni
Cvik: rychle a kratce se nadechneme a ihned rychle a kratce vydechnout. Nadech i vydech musi

byt povrchni, jen do horni ¢4sti hrudniku.

Posilovani briSnich svali

Pro hladky pribé&h porodu je dilezité, aby rodici maminka méla dostate¢né silné bfiSni
svaly, které ji pomohou k tlaeni ve 2. dobé& porodni a k porozeni miminka. V obdobi t€hotenstvi
je tedy dualezité posilovat jak p¥imé, tak i §ikmé bfisni svaly. VI. a IL. trimestru je vhodné
intenzivni cviCeni bfiSnich svali. V obdobi byvalé menstruace je ale nutné se cvi€enim prestat.
V obdobi III. trimestru se cvieni bfisnich svalli vynechava. Mohlo by dojit k rozestupu bfisnich

svald (diastaze).
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Priklady cviki na posileni b¥i$niho svalstva:

VP: leh na zadech, dolni konetiny pokréené, paze poloZené na biichu
Cvik: nadech vlezZe, s vydechem zvedneme hlavu (ramena zGstavaji na podloZce) a foukneme si

na bfisko

VP: leh na zadech, dolni konéetiny natazené, paze volné podél téla
Cvik: pfitahneme $picky u nohou, nadech na podloZce a pfi zvednuti hlavy si foukneme na jedno

koleno, kolena stfidame (pfi fouknuti na koleno se zveda pouze hlava, ne ramena).

Posilovani prsnich svahi

Béhem téhotenstvi se vlivem hormond zvétSuje objem prsni Zlazy. Zménou objemu
prsnich Zlaz je vytahovano a oslabovano prsni svalstvo. Tento jev je jesté patrné€jsi v obdobi po
porodu a s nastupem laktace. KiZe na prsou, ktera je velmi kiehka se také vytahuje. Aby se
neroztahovala vice, nez je nutné, méla by o ni Zena pedovat. Prsa je nutné peclivé promazavat,

nosit vhodnou podprsenku se Sirokymi raminky a dileZité je posilovani prsniho svalstva.

Priklady cvika na posileni prsnich svali:

VP: turecky sed, zdda rovna a lopatky staZené dolid (v depresi), ruce pokréené v loktech sviraji
mi¢ ve vzdalenosti 20 — 30 cm pred hrudnikem
Cvik: s vydechem tla¢ime dlanémi do mie a za trvalého stisku mife pohybujeme paZemi

v horizontale ze strany na stranu nebo ve vertikale vzhiru a zpét do vySe hrudniku.
VP: sed, leh nebo stoj, ruce pokréené v loktech sviraji mi¢ ve vzdalenosti 20 — 30 cm pfed
hrudnikem

Cvik: s nadechem tla¢ime dlanémi do mice (po dobu 3 — 5 sekund), s vydechem uvolnime

VP: sed, leh nebo stoj, ruce pfed hrudnikem, prsty obou rukou zaklesnout do sebe

Cvik: silou tahneme paze od sebe, uvolnime, nezadrzujeme dech
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Posilovani a uvolnéni svalstva panevniho dna
Svaly panevniho dna v obdobi gravidity netrpi, ale k jejich po$kozeni dochdzi b&hem
porodu. Z tohoto divodu je nutné cviéenim dosdhnout co nejlepsiho stavu svaloviny panevniho

dna jiZ béhem gravidity.

Priklady cvikii na posileni svalstva dna pinevniho:

VP: leh na pravém boku, prava paZe pod hlavou, nohy pokréené
Cvik: prostfednim prstem levé ruky nahmatame koneénik. Vtahneme koneé¢nik,nadechneme se a
20 sekund v nadechu vydrzime. Poté vydechneme a uvolnime napéti. Voln€ dychédme a 20

sekund odpocivame. Opakujeme 5 x — 10 x za kontroly prstu.

VP: leh na zadech, dolni kon&etiny pokréené, ruce volné podél téla
Cvik: vtdhneme modovou trubici, kone¢nik a pochvu, zadrZzime na 3 — 4 vtefiny a napéti

povolime

VP: sed roznoZmo pokrény, kolena od sebe, chodidla u sebe, paZe pokréené v loktech poloZeny
na vnitini strané kolen

Cvik: s vydechem stdhneme hyZzd'ové svaly, svalstvo panevniho dna, vtidhneme mocovou
trubici, kone¢nik a pochvu a soucasné tla¢ime koleny smérem k sobé& proti odporu. Vydrz 3 -4

vtefiny a poté uvolnime napéti

ProtoZe v pii kontrakci v I. dobé& porodni musi mit Zena svaly panevniho dna uvolnéné, je
také nutny ndcvik jejich relaxace. Zvladne-li to rodici Zena, porodni cesty se u ni rychleji
oteviraji a samotny porod se také urychluje.
Piiklady cviki na uvolnéni svalstva panevniho dna:
VP: leh na zadech, dolni koncetiny lehce od sebe, paZe pod trupem, ruce pod hyZzd'ovymi svaly.

Cvik: prsty lehce vytdhneme sedaci svaly do stran. Lehce tiskneme hyZd'ové svaly k sobé€ proti

odporu prstd. Nadechneme se a vydrzime 20 sekund. Vydechneme, uvolnime hyZzd'ové svaly.
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Prevence vzniku plochych nohou

Ke vzniku plochonoZzi u t€hotnych Zen dochazi Casto, a to nejen vlivem hormonalnim,
kdy dojde k rozvolnéni a prosaknuti vazi a svali dolnich konéetin. Druhym vyznamnym
faktorem, ktery ke vzniku plochych nohou pfispiva je velky pfirtistek hmotnosti, ktery zpisobuje
velké zatiZeni dolnich kongetin. Vlivem hormonalnim a zvy$enim hmotnosti klenba nozni klesa.
Nasledkem toho maminky ¢asto trapi bolesti nohou pfi chizi a stani.

Budouci maminka by jiZz od ranného t€hotenstvi méla specidlnimi cviky posilovat
svalstvo, které drzi klenbu noZni, aby tak pfedesla vzniku ploché nohy, popfipad¢ zhorSeni jiz
vzniklého plochonoZi.

Vhodnou aktivitou k pfedejiti tohoto problému je napf. chiize bosyma nohama po
nerovném terénu (trava, pisek, kaminky ....). Zena by se méla vyvarovat chiize na vysokych

podpatcich, méla by Casto sttidat typ obuv a je-li to nutné pouZivat ortopedickou obuv.

Priklady cviki na posileni klenby noZni:

VP: stoj

Cvik: chodime po zevnich stranach nohou se skréenymi prsty

VP: sed na zidli
Cvik: pokréenymi prsty u nohou pomalu shrnujeme kapesnik pod chodidla. MiiZeme také prsty
nohou uchopit tuzku mezi palec a 2. prst a psat s ni. Obménou miZe byt zvedani riznych

drobnych pfedméti prsty nohou ze zemé.

VP: sed na zidli
Cvik: pravou nohu postavime na $pi¢ku, palec opfeme o podlozku, patu zvedneme a poloZime

zpét na zem, stfiddme levou a pravou nohu.

Prevence vzniku kiecovych zil

Zvétsujici se déloha tladi na Zilni vystupy z dolnich kondetin a krev v Zilach stagnuje.
Navratu Zilni krve z dolnich konéetin miZeme pomoci polohovym cvi¢enim a to tak, Ze v poloze
vleze na zadech provadime pohyby malych kloubl nohy. Zaroveri jsou ob& dolni koncetiny
zvednuty nad urovni téla. Téhotnd Zena by také méla Casto sedét nebo leZet s podloZenymi

dolnimi konéetinami.
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Priklady cviki na prevenci vzniku plochonozi:

VP: mirny stoj rozkroény

Cvik: stfidame stoj na patach a na $pi¢kach

VP: sed, dolni kondetiny pokréené, plosky nohou opfené o podlozku

Cvik: stfidave se postavime na paty a na $picky

VP: leh na zadech, dolni kongetiny pokréené, chodidla optena a podlozku, paZe volné€ podél téla

Cvik: stiidavé pfitahujeme $pi¢ky a paty

VP: leh na zadech, dolni kon&etiny nataZené, paZe volné podél téla
Cvik: sttidavé pfitahujeme $picku a patu
Po skonceni posledniho cviku zistaneme po dobu 10 minut leZet na zddech ve vodorovné

poloze.

Korekce vadného drzeni téla

Vadné drzeni téla je ¢astym obrazem u t€hotnych Zen. Vzniké poruchou statiky patefe,
kterd je ve spravném fyziologickém postaveni drZzena diky spoleéné sile zddovych a biiSnich
svall. Zvétsujici b¥isko se budouci maminka snazi kompenzovat prohybanim se v oblasti bederni
patefe.Dochéazi u ni ke vzniku tzv. hyperlord6zy bederni patete. Touto kompenzaci pretéZuje
zadové svalstvo v bedernim Useku patefe a vznikaji u ni Casté bolesti patefe v oblasti kfize. Pro
tento piipad jsou vhodné cviky na uvédomélé vyrovnavani bederni patefe, které by Zena méla

cviit pfedevsim tehdy, ma-li pocit napéti v této oblasti.

Priklad cviki na védomé vyrovnavani bederni patere:

VP: leh na zadech, dolni konéetiny pokréené, chodidla optend o podlozku, dlai jedné ruky
poloZena pod bederni patefi, druha ruka poloZena voln¢ vedle téla

Cvik: stahneme bfi$ni a hyZd’'ové svaly a pfitiskneme bederni patef do podloZené ruky tak,

abychom ji nemohly vytadhnout.(14)
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3.2 Cviceni v Sestinedéli

V prubéhu téhotenstvi Zilni st€ny ochabuji, Zily se roz$ifuji a vlivem toho v nich vznikaji
méstky. Krev, kterd v roz§ifenych Zilach pomalu proudi se snadno srazi. V Zilach se tak mohou
tvofit krevni sraZeniny, které mohou vést k zanétu Zil a k dal§im zdvaZznym komplikacim, jako
jsou napf. trombdzy a embolie.

Cvienim, kterym Zena povzbuzuje svij krevni obéh miZe témto moZnym komplikacim
predchézet.

Diky cviCeni si Sestinedélky také zpeviiuji a posiluji ty svaly, které byly v priibéhu
t€hotenstvi pretéZovany (bfidni svaly a svaly v oblasti bederni patete) a také ty svaly, které byly
b&hem porodu poskozeny (svalstvo panevniho dna). Télesné cvifeni také Zené napoméha
k ziskani spradvného drzeni téla.

Na oddéleni $estinedé&li cvi¢i nedélky podle pokynl fyzioterapeuta a pozdéji cvi€i doma
samy podle tiSt€énych navodd, které obdrZi po propusténi z ustavni pé¢e. Nedé€lky by mély vyuzit

kazdé volné ptileZitosti a cvidit.(8)
3.2.1 Cil cvi€eni po porodu

Hlavnimi dkoly cvieni v obdobi $estined&li je co nejrychlej$i navrat Sestinedélky do
psychické a fyzické kondice, kterou méla pfed porodem. Déle je cviceni zaméfeno na podporu
laktace a involuce zmén, které s sebou gravidita a porod pfinaseji. Vhodné zvolenymi cviky
plsobime u Zeny na spravné drZeni téla, ovliviiujeme jeji dechovy stereotyp, zavinovani d€lohy,
normalizuje se tonus hladkého svalstva cévnich stén, tonus pfién€ pruhovaného svalstva a
vazivového aparatu. Cviéenim také mizZeme zmirnit pfipadné bolesti zad. Nemén€ vyznamnym
pfinosem cvi€eni pro Zenu v tomto obdobi je i redukce hmotnosti. Pohyb pilisobi pfizniv€ nejen
na fyzickou kondici Zeny, ale rovnéz tak i na jeji psychiku. Cvieni miZe byt tedy i jakousi

»prevenci“ vzniku laktaéni psychézy.

3.2.2 Kontraindikace cvic¢eni po porodu

Cvieni je kontraindikovdno u hore¢natych stavi a u odchylek od fyziologicky
probihajiciho $estinedéli, jako jsou napf. bolesti a kfeCe v bfise, silné vagindlni krvaceni atd.
Necvidi se ani v pfipadé, kdy Zené byla provedena rozsahld episiotomie, nebo doslo-li béhem

porodu k rozsahlym poranénim. RovnéZ tak po velké porodni ztrat€ krve je nutné nechat Zenu
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odpocinout a cviéeni zahgjit aZ za nékolik dnli po porodu. P¥i tromboembolickém onemocnéni
hlubokych zil dolnich kongetin, nebo malé panve plati piisny klid na lizku a cvigeni je v tomto
piipad€ vylouceno. Relativni kontraindikaci jsou pfipadné poporodni psychické poruchy. Obecné
tedy plati, Ze cvi¢it by méla Sestinedélka jen na doporu€eni lékate.

Doslo-li v prib&hu te¢hotenstvi nebo porodu k rozestupu symfyzy (symfyzeolyze), mize
Zena cvicit jen cviky, provadéné dolnimi koncetinami u sebe a pod odbornym dohledem, napft.
fyzioterapeuta. Rozestup symfyzy se projevuje bolestmi v oblasti panevnich spojii — symfyzy a
kiizokycelnich skloubeni a z tohoto diivodu je nutné vynechat ty cviky, které tyto spoje napinaji
a protahuji. V t€z§ich pfipadech se pouZivaji fixaéni pasy a Zena musi dodrZovat pfisny klid na
laZku. Chiize by mohla je$té zhorsit rozestup symfyzy.

Také u fyziologického Sestined€li jsou dany urcité kontraindikace. Necvici se velké
abdukce, extenze a §vihova cviéeni, abychom ptedesli naruseni zpeviiovani symfyzy a panevnich
vazi, popt. hojeni episiotomie. Zena by se méla také vyvarovat poskokd, visii a dlouhodobého
stani, aby pfili§ nezatéZovala svaly panevniho dna, cévni systém a jiné graviditou oslabené
struktury.

Stejné€ tak po skonceni Sestinedéli by méla Zena védomé aktivovat svaly panevniho dna
pfi zvySeni nitrobfi$niho tlaku kaslem, kychnutim, nebo pii zvedani bfemen a pfi dlouhodobém
stani. Poskokim a dopadiim pfi sportovnich aktivitich by se méla vyvarovat jesté¢ po dobu 3 — 4

meésici po porodu.
3.2.3 Cviéeni po porodu

Po porodu, v jehoz pribéhu nedoslo k Zddnym komplikacim zaéinaji ,,Sestinedélky*
cvi€it 12 az 24 hodin po porod, nebo podle doporuceni lékate. Cvi¢eni maminek probiha vleze
na lazku, které musi byt pro tento ulel rovné. Zena musi mit pfed cvidenim vyprazdnény
mocovy méchyf. Je-li to jen trochu mozné, mélo by cvideni probihat rano pted snidani. Délka
cviteni by se méla pohybovat mezi 10 az 20 minutami a pocet opakovani kazdého cviku by mél
byt mezi 5 az 10. V pfipadé, Ze je maminka unavend, cvieni prolozime dechovymi cviky a
relaxaci.

Pro zpestieni té€locviku maminek po porodu miiZeme zafadit napf. cviCeni na
gymnastickém mici, cviCeni s overballem nebo therabandem, je-li t€mito pomuckami pracovisté
vybaveno.

Cvi¢eni Zen v obdobi Sestinedgli, které jsou je§té hospitalizovany se li§i svou skladbou
podle toho, v jakém dni po porodu se Zena nachazi. Od ¢tvrtého dne po porodu je jiZ cviceni pro

vSechny Zeny stejné.
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V prvnim tydnu Sestinedéli se u maminek zaméiujeme predevdim na cviky, které
podporuji krevni ob&h a zaroven slouzi k prevenci tromboembolické nemoci. Déle se vénujeme
nacviku spravného stereotypu dychani, systematickému procvi¢ovani svalstva zadového,
prsniho, bfi$niho a svalstva panevniho dna.

Od druhého tydne pro porodu je cvi€eni zaméfeno pfevazné na posileni bfidnich svald,
svalstva trupu a panve. Velkou pozornost vénujeme i nacviku spravného drzeni téla, které byva

v obdobi téhotenstvi oslabené.

Cviceni 1. den po porodu

V tento den se zaméfujeme piedevs§im na:

e cviky na zpevnéni svall dna panevniho
e cviky na zpevnéni prsniho svalstva a podporu laktace
e cviky malych kloubt dolnich koncetin, jako prevenci vzniku tromboembolické nemoci

e dechova cviceni se zamé&feni pfedevsim na bfisni a hrudni dychani

K témto cvikim by mély Sestinedélky jesté polohovat vleze na biise s podloZenym polstaiem

v oblasti Zaludku. Timto podkladanim tak mohou ovlivnit rychlej$i zavinovani d¢lohy.

Priklady cvika pro obdobi 1. dne po porodu:

VP: leh na zadech, dolni koncetiny natazené, paze volné€ podél téla

Cvik: s nddechem nosem vzpazime a s vydechem Usty pfipazime

VP: leh na zadech, dolni koncetiny pokréeny v kolenou a mirné€ roznozeny, chodidla opfena o
podlozku, dlan€ pfidrzuji mi€ na btise
Cvik: snadechem nosem se vyklenuje bfiSni sténa (mi¢ se pohybuje smérem vzhiru),

s vydechem usty se bfisni sténa oplost'uje (mic klesa dolt)
VP: leh na z&dech, dolni konéetiny natazené a lehce roznozené, paze volné podél téla

Cvik: provadime krouzky v kotniku obéma sméry, to samé cvi¢ime i s druhostrannou dolni

koncetinou
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VP: leh na zadech, dolni koncetiny nataZené, paze volné podél t&la

Cvik: stfidavé propindme a pfitahujeme Spicky

VP: leh na zadech, dolni koncetiny nataZzené a mirné roznozZen€, paZe volné podél téla
Cvik: zvedneme levou dolni konc¢etinu podlozku do vySe 10 cm a délame s ni krouzky na jednu a

druhou stranu (3x na kazdou stranu), to samé cvi¢ime na pravé strané

VP: leh na zadech, dolni koncetiny pokréené a mirné roznoZené, mi¢ mezi koleny, chodidla
opfend o podlozku, paze volné podél téla
Cvik: s vydechem zatla¢ime koleny proti mi€i, vydrzime 3 — 5 sekund, s nddechem uvolnime

napéti, nezadrZzujeme béhem cviéeni dech

VP: leh na zadech, dolni koncetiny pokréené a mirné roznoZené, mi¢ mezi koleny, chodidla
optena o podlozku, paze volné& podél téla

Cvik: s vydechem zatlac¢ime koleny proti mici, zvedame panev od podlozky obratel po obratli za
soucasného tlaku koleny do mice. V kone¢né poloze se nadechneme, svydechem pomalu

uvoliiujeme obratel po obratli zpét do zakladniho postaveni.

VP: leh na zadech, dolni koncetiny nataZené, ruce pfidrZuji mi€ na bfise

Cvik: s nddechem tla¢ime dlanémi do mice, po dobu 3 — 5 sekund, s vydechem uvolnime napéti

VP: leh na zadech, dolni konéetiny nataZené, horni koncetiny skr€it upazmo, prsty dame na
ramena

Cvik: délame krouzky v ramenou obéma sméry

Cviceni 2. a 3. den po porodu

V tyto dva dny se znovu opakuji stejné cviky, jako v den prvni s tim rozdilem, Ze nyni je
trénink svalstva panevniho dna intenzivn&j$i a nové pfiddavame cviky velkych kloubti dolnich
koncetin v poloze vleZe na boku a vleze na bfiSe. I nadale pokraujeme v polohovani biiska

podloZenim polstare.

Priklady cviki pro obdobi 2. dne po porodu:

Cvi¢ime stejné cviky jako 1. den po porodu + nésledujici cviky
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VP: leh na bfise, dolni koncetiny nataZené, skr€it upazmo, ruce pod ¢elem
Cvik: stiskneme hyZd'ové svaly k sob&. Vtadhneme bticho, zanoZime levou nohu (jen asi 10 cm
nad podlozku), vytahneme patu do délky, uvolnime a nohu pfinoZime. TotéZ cviéime i s druhou

nohou

VP: leh na bfise, dolni koncetiny natazené, skréime upazmo, ruce pod ¢elem
Cvik: zapteme $pi¢ky nohou o podlozku, propneme kolena vzhiiru, stahneme hyzd'ové svaly, a
zaroven vtdhneme pochvu, koneénik a moc¢ovou trubici. Uvolnime napéti a poloZime kolena zpét

na podlozku.

VP: leh na zadech, dolni kondetiny pokréené, mi¢ mezi koleny, chodidla opfend o podlozku,
upaZime
Cvik: tiskneme mi¢ koleny a obé kolena poloZime na levou stranu, vratime zpét do VP a totéz

cviéime na druhou stranu

VP: leh na zadech, dolni koncetiny nataZené, paze volné podél téla

Cvik: pfitdhneme koleno a vratime zpét do VP, totéZ na druhou nohu

VP: leh na zadech, dolni koncetiny nataZené, paze ohnuté v lokti, prsty spojené do sebe

Cvik: s nddechem odtahujeme pazZe do stran, s vydechem paze uvolnime

Cviceni 4. a dalSi dny po porodu

Od &tvrtého dne po porodu zatazujeme ke cvikim ze druhého a tietiho dne jesSté cviky na
posileni §ikmych a pfimych bfisnich svald a cviky na uvédomélé vyrovnavani zvySeného
prohnuti v oblasti bederni patefe. Cvi€eni mizZe Zena provadét také ve stoji. DileZité je stalé

provadéni polohovani k uspiSeni zavinovani délohy.

Priklady cviki pro obdobi 4. a dalSich dni po porodu:

Cvi¢ime stejné cviky jako 2. a 3. den po porodu + nasledujici cviky
VP: leh na zadech, dolni koncetiny skréené, mi¢ mezi koleny, paZe volné podél téla

Cvik: tla¢ime koleny do mie a ptitdhneme je Sikmo vlevo k bfichu a poloZime zpét. Totéz

cvié¢ime na druhou stranu
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VP: stoj spojny (zady u zdi) paty asi 30 cm ode zdi

Cvik: stahem hyzdovych a bisnich svald pfitiskneme bederni patef ke zdi, uvolnime

VP: stoj rozkro¢ny

Cvik: s nadechem upazenim vzpaZime, s vydechem upaZenim pfipazime. (14)
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4 Diskuze

Ve své bakalarské praci jsem se vénovala cviCeni t&hotnych Zen a maminek v obdobi
Sestinedé€li. Zpisob a mira télesné aktivity ovliviiuje zmény, které jsou s riistem plodu v matdiné
téle a jeho pfichodem na svét spojeny. SnaZila jsem se také vybrat ty druhy sportovnich &innosti,
o kterych si myslim, Ze jsou pro Zeny v této etapé Zivota vhodné.

Cilem této bakalarské prace bylo vytvofeni uceleného prehledu informaci, tipti a rad pro
nastavajici a jiZz nastalé maminky. Tento pfehled by jim mohl ukédzat cestu, jak se v domacim
prostfedi bez obav vénovat télesné aktivite.

Zmény, které probihaji v organismu Zeny v obdobi fyziologického téhotenstvi a
Sestinedgli lze z hlediska fyzioterapeutického ovlivnit cviéenim a dalimi 1é¢ebnymi metodami.
BohuZel jsem nemohla vyuZit viechny metody, jejichz aplikace je v soucasné dob& b&Zna.
PouZiti vSech metod spole¢né s jejich dikladnym prostudovanim je podle mého nazoru nad
ramec této prace.

Ke zminénym lécebnym metodam patii napt. rehabilitaéni metoda Ludmily MojZiSove,
které je v oCich vefejnosti dodnes spojena piedevsim s terapii funkéni Zenské sterility. Myslim si,
Ze aplikace pravé této metody pro obdobi téhotenstvi i $estinedéli je vhodna, ale z neznalosti této
metodiky se o ni ve své bakalafské praci nezmifiuji. Tuto metodu ale povazuji za velmi
zajimavou a chtéla bych se jejimu studiu v budoucnu vénovat.

Z hlediska fyzioterapie jsem tedy pouZivala specidlni cvieni. To se liSilo v riznych
trimestrech t€hotenstvi, vzhledem k probihajicim zménam v téle maminek v té€chto jednotlivych
obdobich.

Takto nabytych informaci jsem poté vyuZzila pfi cvi€eni t€hotnych Zen, konkrétné ve III.
trimestru. Toto cvieni my bylo diky pochopeni fyzioterapeutek v porodnici U Apolinare
umoznéno vést.

S ohledem na ziskané zkuSenosti se skupinovym cvi€enim jsem mohla také doporucit
cviky budouci mamince, kterou jsem vysetfovala.

Diky vybéru tohoto tématu jsem méla také moZnost seznamit se s obdobim t€¢hotenstvi,
porodu a fyziologického Sestinedéli oima porodni asistentky, jejiZ nahled na celou véc, byl pro
mé velkym pfinosem. Pod jejim vedenim jsem se také zucastnila kurzu profylaxe, ktery je uréen

budoucim rodi¢um.
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I z komunikace s ni vyplynulo, Ze mezi oborem fyzioterapie a oborem porodnictvi neni
aZ tak velka provazanost, jak jsem pfedpokladala. Mijj ndzor na tuto véc je takovy, Ze t&sn&jsi
provazani jednotlivych oborti by jist€ bylo pro budouci maminky jen pfinosem.

Postupnym vyhleddvanim souvisejici literatury a sbérem dat, jsem se pomalu zacala
dostavat do problematiky tématu této prace. Zjistila jsem také, Ze literatury, ktera se
t€hotenstvim a obdobim po porodu zabyva je velké mnoZstvi. Bohuzel se vétSinou jedna o
popularné€ nau€nou literaturu a praktické rady o cviceni Zen napt. v jednotlivych trimestrech jsou
zde pouze zminény a autofi se jimi do vét§i hloubky nezabyvaji. Myslim si, Ze v tomto ohledu je,

co se ty€e odborné literatury, stale co zlepSovat.
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S Zavér

V uvodu jsem si vyty¢ila cil, kterym bylo teoretické zamysleni nad tim, jak miZe cviceni
a pohyb ovlivnit zmény, které u Zen b&hem téhotenstvi a po porodu nastavaji. Zarovei s tim bylo
mym cilem vytvofeni pfehledu pohybovych aktivit s pfikladem konkrétnich cvikl, které by
t¢hotné Zeny a maminky mohly vyuZit pro zkvalitnéni prib&hu jejich téhotenstvi, porodu a
obdobi po ném. Takto ziskané poznatky jsem chtéla pouZit v praxi.

Postupnym vyhleddvanim souvisejici literatury a sbérem dat, jsem nacerpala informace,
kterych jsem poté vyuzila pfi sestavovani cviéebnich sestav pro jednotlivé trimestry t€hotenstvi.
Tyto sestavy jsem v doplnila obrazovou dokumentaci jednotlivych cviklii. Diky pochopeni
fyzioterapeutek v porodnici U Apolinafe, kam budouci maminky v obdobi tfetiho trimestru
dochazeji na hodiny cviéeni, jsem méla moZnost uplatnit mnou navrZenou sestavu cvikil uréenou
pro toto obdobi. Zpétnou vazbou od té€hotnych Zen, které jiZ potomka maji a na toto cviceni
pravidelné dochazeji a béhem prvnich dvou trimestri také cvidily, jsem se utvrdila v tom, Ze
cviCeni v obdobi té€hotenstvi je opravdu pfinosem pro budouci maminku a to po strance fyzické i
psychické.

Nacerpanych informaci jsem také vyuzila u maminky ve tfetim trimestru téhotenstvi,
které jsem doporucila vhodné cviky a opatieni, vedouci ke zlep$eni jejich problémi spojenych se

zménami v prubehu t€hotenstvi.
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7 P¥ilohy

7.1 Anatomické obrazky

7.1.1 Zevni rozméry panevni
Viz. 7.1.2

7.1.2 Zevni rozméry panevni - conjugata externa

Obe. 303 Z1VNE ROZMERY PANEVNI: pricné rozmery
v hraniokanddadnim pofadi:

dixtantin hicristalis

distantia bispinahis

hitvrochanierica

cisliv udavaji minimaln dElky pro normildni zenskou paney

P Obe 304, ZLVNE ROZMERY PANLEVYNI - CONJUGATA
EXTERNA (dimneter Bawdelocquei)



7.1.3 Slozky kosti panevni

Obr. 273, SLOZKY KOSTI PANEVNI (schema
slute — os ilium

mave zlute  corpus ossis ilit

svetle zlute  ala ossis ilii

modire os ischii

tmave modic  corpus ossis ischii

svetle modie — ramus ossis ischii

cervend — os pubis

tmave dervend  corpus ossis pubis

svetlefi Gervend — ramus supcerior ossis pubis
nejsvatleji cervend  ramus inferior ossis pubis



7.1.4 Svaly dna panevniho - vnitini plocha

Obr. 368, SVALY DNA PANEVNIRO: vaitini plocha
shora 7 panve: piedni strana na vyobrazeni dole

I, coceygeus

2 4 m. levator ani

2 m.iliococeygeus

© pohled

arcus tendineus musculi fevatoris ani
m. pubococeygeus

hiatus urogenitalis

otvor pro rectum

[}

A e

>
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7.1.5 Svaly dna panevniho — vnéjsi plocha

Obr. 369, SVALY DNA PANEVNIHO: vngjsi plocha: pohled

rdola: prednn stranis na vyobrazeni dole: neni vyobrazen m. sphine bl m. levitor am

cer ant externus, prilozeny K zesni stranc m. levator am 3 . iliococeygeus

I hgamentum sacrotuberale 6 m. puborectihs

2 ligamentom sacrospmale (odiiznuto) 7 . pubovaginalis (umuoze mL evator prosiatie)
3 M. cocevEcus X hiatus urogenitalis

4 moburatorius internus 9 otvor pro reclum
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7.1.6 Doporucené davky energie, vitamini a minerali v téhotenstvi

ab.3.9. Doporucenéd ddavky energie, vitaminii a mi-
erdlu v téhotenstvi

Parametr Normdlini denni Denni ddvka
ddvka v téhotenstvi

snergie 9250 kJ 11300 kJ
bilkoviny 0,8 g/kg 1,3 g/kg
vapnik 800 mg 1200 mg
hor¢ik 300 mg 450 mg
jod 150 g 230-260 g
lelezo 18 mg 50-80 mg
zinek 15 mg 20 mg
vitamin Bg 2 mg 6-20 mg
vitamin B2 5¢g 8g
kyselina 400 g 800 g
listovd
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7.2 Cviky k obdobi téhotenstvi
7.2.1 Cviky k obdobi L. trimestru

Cvik¢. 1
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Cvik ¢&.

Cvik €. 5
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Cvik ¢&.

Cvik €. 7

Cvik &. 8

r

Cvik €. 9
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Cvik €. 10

Cvik €. 12

Cvik ¢. 13
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Cvik ¢. 14

Cvik ¢. 15

Cvik €. 16

Cvik ¢. 17



Cvik €. 18

Cvik €. 19

Cvik €. 20

Cvik €. 21



Cvik €. 22

Cvik ¢. 24
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7.2.2 Cviky k obdobi II. trimestru

Cvik ¢. 1
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Cvik ¢.

Cvik ¢. 4

Cvik ¢. 5
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Cvik ¢.

Cvik ¢. 7
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Cvik €. 10

Cvik €. 11

Cvik €. 12

F

Cvik €. 13
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Cvik ¢. 1

Cvik ¢. 15

Cvik ¢. 17
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Cvik €. 18

Cvik €. 19

Cvik €. 20

Cvik ¢. 21
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Cvik ¢. 22

Cvik &. 24

Cvik ¢. 25
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Cvik €. 26

Cvik ¢. 27

Cvik ¢. 28



Cvik €. 2

Cvik €. 30

Cvik €. 31
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Cvik €. 32
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7.2.3 Cviky k obdobi III. trimestru

Cvik ¢. 1

Cvik €. 2

Cvik ¢.3

Cvik ¢. 4
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Cvikc. 5

Cvik €. 6

Cvik &. 7
r
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Cvik ¢. 9
r

4
L
Cvik & 10

Cvik ¢. 11

12
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Cvik €. 3

Cvik ¢. 14

Cvik ¢. 15

Cvik €. 16
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Cvik ¢. 17

Cvik ¢. 18

Cvik €. 19

Cvik €. 20
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Cvik ¢. 21

Cvik €. 22

Cvik €. 23

Cvik ¢. 24



Cvik €. 24 - pokracovani

Cvik é. 25

Cvik €. 26

Cvik ¢. 27



Cvik €. 28

Cvik €. 29

Cvik €. 30
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7.3 Fotodokumentace ke kasuistice
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